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Abstract

This study aims to trace the development of the patients’ physical examinations while
presenting the historical milestones and paradigms of instrumental innovations. Summarising
thousands of years of research and pathfinding on several pages is an ungrateful mission
impossible; thus, | tune only a few notes in this endless symphony. Medical instruments
experienced enormous development - their story was coupled with and presents the actual
level of the historical body of knowledge as well. They reflect the science and technology
level of the given era, and at the same time, they are founding the subsequent step of
development of new generation technologies. Our senses (in organoleptic terms) are not to be
excluded in our modern, instrument-dominated world since they can be used in a simple
manner, are always at hand, determine our way of thinking and are extremely cost-effective.
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hémérd, szemtiikor, vérnyomasmérd
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., Van egyfajta kéziigyesség az emberi feladatok aljan, ezt nem art megtanulni...Vagy valamilyen
kézmiivesség! része is az életnek.” Marai Sandor: Fiiveskényv

Bevezetés

,,Ha tavolabbra lattam masoknal, azt azért tehettem, mert 6riasok vallan alltam”- Newton
szavai vilagitanak r4 a tudomdny alapvetd sajatossdgara, a tudéds atorokitésére és egyre
magasabb szinten valdo miivelésére. A fejlddés nem linearis: ismeri a zsdkutcdkat, a
feleslegesnek tiind kitéroket, de a kontinuitdsa nem lehet kérdés. A Dbetegségek
felismerésében, a fizikalis vizsgalatok fejlddésében is nyomon tudjuk kévetni a tudomany
folytonosan valtoz6 sajatossagat. Az alabbiakban tiz mérfoldkovet jeloltem ki, és jellemzem
azt. Tiz orvos, gyogyitd alakjat villantom fel, akik oOnmagukban nem tudtdk volna
korszakalkot6 munkajukat elvégezni — ,,0riasként” is ,,6ridsok vallan alltak™!
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HIPPOKRATESZ

» betegségek nem isteni eredetliek, megismerheték
* az orvoslas mesterseg, i.e. 400

VESALIUS

e funkcionalis anatomia megalapitasa
® De Humanis Corporis Fabrica,1543.

SYDENHAM

* nozologia sziiletése, 1666.
* betegségek csoprtositasa, diagnozisok felallitasa

MORGAGNI

* rendszeres korbonctan megteremtéje
* De sedibus et causus morborum, 1761.

AUENBRUGGER

* kopogtatas felfedezése
¢ [nventum Novum, 1761.

LAENNEC
e sztetoszkop felfedezése, 1816,

¢ De |'auscultation mediate, 1819,

HELMHOLTZ

sszemtukor felfedezese, 1850.

WUNDERLICH

*homérd
sMedical Thermometry and Human Temperature, 1871.

ERB és WESTPHAL
ereflexkalapacs , 1875.
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RIVA ROCCI és KOROTKOV

sVErnyomasmeérés

* Un nuovo sfigmomanometro, 1896.

El6zmények

Az egészség ,,paradicsoma” sohasem létezett. Az ember a prehisztorikus korokbol szarmazo
leletek tanusdga szerint - a paleopatoldgiai kutatdsok alapjan -szdmos betegségtdl szenvedett:
az iziileti bantalmaktol a fogszuvasodasig, a fert6zo betegségektol a rakig. Az ember kezdettol
fogva ki volt téve a szenvedésnek, a betegség €s a halal fenyegetettségének, amelyek ellen
minden erével és eszkozzel védekezni probalt. Csak az ember rendelkezik olyan magasan
fejlett segitségnyujtasi és torddési-gondozasi formakkal, amelyek ismeretlenek még a
legfejlettebb allatoknal is. A segitségnyujtas kotelezettsége teljesen univerzalis a kiilonb6zo
kultardkban. A gyereket, a beteget, az Oreget, a bajba jutott embert rokonsagra ¢és
kolesonosségre valo tekintet nélkiil illendé megsegiteni, és ez altaldban meg is torténik,
fiiggetlentil a kultara sajat strukturaitol. (Csanyi, 1999)

Az 6Kkori medicina

A fejlett korai kultardkban, Mezopotamidban és Egyiptomban évezredeken keresztiil a
gyogyitas a papsag privilégiuma volt. A vallasi, a magikus és az empirikus elemek egymassal
szorosan Osszefonddva jellemezték a betegek ellatasat. A gyogyitasban a természeti
jelenségek megfigyelése sordn alkalmazott gydgymodok, modszerek és gyogyndvények
hasznalata is szerepet kapott. A betegeket a rossz szellemek szalltdk meg, azok voltak
felelosek a betegségekért. Kovetkezményesen a jo szellemek segitségére volt sziikség a
betegek gydgyitasahoz. A démonoldgia orvosi koncepcidja az egyik legkorabbi kisérlet arra,
hogy felallitsanak egy magyardzatrendszert a betegségek okairdl és tlinetegyiittesérél. A
faradk irastudoi papiruszokon jegyezték le a varazsigéket, a joslatokat €s a vardzsszereket,
amelyeket azonban praktikus diagnosztikai és terdpids tanacsokkal egészitettek ki. A
papiruszokon (Ebers papirusz; Edwin-Smith papirusz) sok esetben egységes sablon szerint
tortént az egyes betegségek bemutatasa €s kezelése. A betegségleiras elsd részében a vizsgalat
soran megallapitottak a tiineteket. Ezt kovette a diagndzis, a betegség pontos megjeldlésével.
A prognodzis meghatarozta a gyogyulasi esélyt. A legfébb vizsgald eszkdz a vizsgalod gyogyitd
érzékszervei voltak. Jellemzd volt a modszeres fizikalis vizsgalat, a beteg testének
attapintasa. Az Obirodalom idején keletkezett Smith-papirusz tantsaga szerint: ” Ha egy
gyomrara panaszkodo beteget vizsgélsz, €s ujjaid alatt olyan mozgést érzékelsz, mintha olaj
folynék egy csOben...” Egyes utasitasok a hallgatdzasra (auskultatio) és kopogtatasra
(percussio) emlékeztetnek, tanacs szerint ,,a fiil hallgatozik”; ,kezed a betegre teszed , és
kopogtatsz” . Részletesen irtak az érverés vizsgélatardl is, amelyet a szivmiikddéssel hoztak
kapcsolatba: ,,A sziv sz6l minden végtag elemeibdl”. Az orvostudoméany fejlett volt és széles
korben ismerték, hasznaltak. Homérosz szerint: ,,Aki ott ¢él, mind bdlcs orvos a foldilakok
kozott". Kr.e. 1. évezredben egy tobb ezer bejegyzést tartalmazo kézikonyv allt Mezopotamia
orvosai €s raolvasoi rendelkezésére, hogy megallapitsdk a beteg bajat. II. évezred végén
allitotta ossze egy ismeretlen orvos, aki a bolcsesség isteneit (Eat és Aszalluhit) tiintetve fel
eredeti szerzoként. A mil elsé része a betegségek tiineteivel foglalkozik, szisztematikus
vizsgalatot irt eld, betegségek nevét és a gyogyulas esélyeit tiintették fel. I.sz. 300 koriil a
kinai diagnosztikai gyakorlatban egyre inkabb elterjedt a Vang Su-ho ,,Mo-zsing” cimi
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miivében leirt érveréstan. A kinaiak olyannak tekintették az emberi szervezeten beliil az
érverést, mint egy harfaszeri hangszer rezgd hurjait. Ezek kitapintasaval a kinai orvos a test
harmonidjardl, illetve megbomlasardl kapott informaciokat. A tartam, a kiterjedés és a
mélység a pulzus harom {6 kvalitasa. A klasszikus kinai orvosléas 28 kiilonbozo pulzusjelleget
kiilonboztetett meg. Az érveréstan csak egy része a tapintasnak (csu-csen, an-csen) amelybe a
has attapintasa is beletartozott. A palpacion kiviil harom diagnosztikai alapelv volt: a paciens
kiilsejének szemiigyre vétele (vang-csen). A hallgatozas, illetve szaglas (ven-csen) ami
elsésorban a 1égzés hangjait valamint a szdjszagot vizsgalta. Ehhez tarsul végiil a
diagnosztikai célu kikérdezés (ven-csen).(Schott,1993)

A gorog-romai medicina

HIPPOKRATESZ ( i.€.460-370) Az eurdpai medicina eurdpai kiemelkedd tudasanyaga az antik
Gorogorszagban keletkezett hippokratészi irasokra épiilt, a természet gyogyerdjének (physis)
fogalmébdl indul ki és alakitotta ki sajat rendszerét. Talan a legnagyobb paradigmavaltas az
orvoslas torténetében ez volt: kimondatott, hogy a betegségek nem isteni eredetiiek;
természetes okai vannak, vizsgalhatok. Az orvosok a gyakorlatukat kiilonvalasztottak vallasos
hitiiktél, ugyanakkor megorizték isteneik szimbolikus szerepét is, elég csak a korban viragzo
Aszklépiosz-kultuszra gondolnunk. Ez a mitikus gorég korszakban volt, de tisztelete ¢és
hagyomdnya megmaradt a klasszikus empirikus gérdog medicinaban. A korabeli orvoslasrol a
,Corpus Hippocraticum” cimmel 6sszefoglalt kdzel 670 kotetbdl allé mi alapjan tudunk,
amely a kor teljes enciklopédikus tudasanyagat jegyezte le. A hippokratészi periodusban a
betegek fizikalis vizsgalatanak részei az inspectio, a palpatio, illetve az auscultatio
egyszerlsitett modja, a succusio (loccsanas) volt. Hippokratészi orvos nem a diagnozis
felallitasara torekedett, hanem a progndzisra és a kezelés hatékonysagara. Prognodzis
kifejezetten hangstlyos volt, ennek alapjan kezdett bele a gyogyitasba. Gydgyithatatlannak
itélt, rossz progndzisu beteget nem kezelték! A terdpia alapvetd gondolata az a feltételezés
volt, hogy a természetnek (physis) gydgyitd szerepe van (natura sanat), az orvos feladata ezt
segiteni, erdszakos beavatkozast gyogyitd célbol sem szabad elkdvetni (nil nocere).
GALENOSZ (130- 201) a Pergamonban sziiletett goérég orvos miikddése jelenti az antik
medicina cslcspontjat. Munkassdga Romaban bontakozott ki, szertedgazd ismereteit
nagyszamu irasban rogzitette. Sajnos a legtobb miive elveszett, a fennmaradd 22 kotet all
rendelkezésiinkre. Disznokon és majmokon allatkisérleteket is végzett, az elsd kisérleti
fiziologusként tartjdk szamon. A tanait megkérddjelezhetetlennek tartottdk, alapvetd
igazsagként fogadtak el. A tuddsanyag kegyelettel valdo gondozasa - ami javarészt nem volt
helytallo- akadalyozta az orvosi fejlddést a kovetkezd 1500 évben!

A kozépkori medicina

A galenoszi 6rokségbdl a XV. szazadban kezdett Eurdpa kilabalni - fordulépontnak Vesalius
munkassagat tekintik. A korszak novuma a vizeletvizsgalat széleskorli elterjedése volt.
Feltlintek az elsd vizeletet tartd livegesék a kéziratok miniatirain, ugyan mar Babylonban is
¢s Hipokratész is fontos diagnosztikai lehetdségnek tartotta a vizelet vizsgalatat, Galenosz is
ezt kovette, de fénykorat a kozépkorban élte ez a moddszer. A vizelet szine ugyanis az
elvaltozast okozo6 betegségek megkiilonboztetd diagndzisahoz fontos jelzésnek szamitott. A
vizelet szemiigyre vétele, a vizeletnézés vagy uroszkopia. A dontd kritériumok a
vizeletnézésnél: konzisztencia, szin, lebegd részecskék (contemtum), illetve az iiledék
(szedimentum). Ezen tulajdonsagok nagyszamu variaciot Un. vizeletminta-korongokon
abrazoltak. Néhany szerzonél diagnosztikailag nagyon jelentds a contentumok elhelyezkedése
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az livegben, aszerint, hogy az edény aljan jelennek meg a lerak6das (hiiposztaszin), kdzépen a
sublimia vagy a felsé részen felh6eskék (nubes). Johannes ACTUARIUS bizanci orvos igy ir
err6l 1300 koril: ,Lathatjuk, hogy azok a testecskék, amelyek a vizelet széltében
gylilekeznek, amelyekben a hibas mikodés zajlik.” A vizeletnézés a kozépkori orvos
legfontosabb diagnosztikai mddszere volt, gy vélték, hogy a vizelet az egész emberi test
egészségi allapotanak tiikkorképe, szisztémas markere. A vizeletes pohar vagy lombik (matula)
- a szakma ismertetOjegyévé és egyben statusszimbolumava valt. A konyvnyomtatas is
hozzajarult a vizeletnézés terjedéséhez; a betegek sajat maguknak is el tudtdk végezni a
vizsgalatokat! A diagnosztikai mddszerek fejlédésének fontos allomasai: Andreas VESALIUS
(1514-1564) az 1543-ban kiadott ,,De humani corporis fabrica ,, cimi értekezésében a
funkcionalis anatomia alapjait rakta le. A human boncolasbdl szdrmazd jelentds szamu
anatomiai felismerés, tény mellett a miinek korszakalkoto szerepe volt. Az egész mii Galénosz
tekintélyével valo birkdzas, kegyetleniil ramutat annak szamtalan hibéjara, de a tradicioval
nem kivan szakitani. Felismerte, hogy a régiek sem tudtak mindent, mégis lefektették a tudas
alapjait, azokat a modszereket, amelynek segitségével 1j tudast lehet szerezni. A tudas
helyességét allanddan feliil kell vizsgdlni, meg kell bizonyosodni annak igazsdgarol! Thomas
SYDENHAM (1624-1689) munkassaga a nozologia kezdete. A betegségek rendszerezése
alapvetd fontossdgiinak bizonyult a helyes diagnézis megalkotisaban. A modern medicina
neki koszonheti annak felismerését, hogy az egyes betegségek kiilonb6zo formaban is
jelentkezhetnek az egyes betegeknél. Elmélete szerint, ezt befolyasolhatja a kor, az alkat, a
gyogykezelés - s6t az évszakok valtozasa (éghajlat) is. Korszakalkot6 Herman BOERHAAVE
(1668-1738) az anamnézisre, az agy melletti vizsgalat kialakitasara tett gyakorlata. A modern
fiziologiat William HARVEY (1578-1657) a vérkeringés pontos leirasaval (1628) vezette be.
Battista Giovanni MORGAGNI (1682-1771) legnagyobb érdeme a kortan megalapitasa volt
(1761), melynek soran a boncolasi eredményeket korrelalta a klinikai anamnézissel.
Jelentésége abban allt, hogy az ¢él6 emberen megfigyelt valtozatos tiinetek milyen szervi
eltérésekkel jarnak, milyen betegségekben jelentkeznek.

A kopogtatas felfedezése (1761)

Evszazadok tapasztalata sem volt elég ahhoz, hogy él6 emberben 16v6 szervek allapotardl
szerezzenek informaciokat. Leopold AUENBRUGGER (1722—-1809) a Grazban sziiletett orvos
ezzel a képességgel adomanyozta meg az orvostudomanyt: "..megnyitotta a fiil vilagat, mint
klinikai mtiszert. A klinikai megfigyelés, bar soha nem volt vak, siiket volt.” A modern fizikai
diagnosztika azzal kezdddott, hogy Auenbrugger 1761-ben felfedezte a kopogtatast, Jean
CORVISART népszertisitette azt 1808-ban. A betegség anatomiai lokalizacidjanak fogalma az
€16 betegekben a percussio felfedezésébdl szarmazik, és erételjes lendiiletet kapott 1816-ban,
amikor Laennec felfedezte a sztetoszkopot. A legenda szerint a kopogtatas felfedezése azon
alapult, hogy Auenbrugger apja a boroshordokat kopogtatta, hogy megbizonyosodjon az
abban 1évé bor mennyiségérdl. Bécsben orvosnak tanult az altala tisztelt Gerhard van
SWIETEN-nél, aki, aki az agy melletti tanitds és a boncolds fontossdgat hozta Bécsbe,
l1étrehozva az tigynevezett elsd bécsi orvosi iskolat. A diploma megszerzése utan Auenbrugger
a bécsi Spanyol Korhaz orvosa lett. A modszer alkalmazasakor az orvos megkopogtatja a
paciens mellkasat, és a hangzasabol allapitja meg, hogy a tiid6t viz vagy levegé tolti-e Ki.
Eddig csak a hasi t4jékot vizsgaltdk ezen a modon. El6szor Auenbruggernek jutott eszébe az
az Otlet, hogy a mddszert a mellkason is kiprobalja. Auenbrugger hét éven at gytijtotte a tiido-
és szivbetegek altala kidolgozott kopogtatasos vizsgalatanak tapasztalatait részben a betegek
vizsgalataval, részben boncolasok soran. A boncolasos vizsgalatoknal folyadékot
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fecskendezett a mellkasi iiregbe, és a kiillonb6z6 folyadék szinteknél vizsgalta a kopogtatasi
hang mindségét. 1761-ben tette kozz¢ a ,,Inventum Novum ex Percussione Thoracis Humani
Interni Pectoris Morbos Detegendi” (Inventum Novum) cimii munkajat, amely igy kezdddott:

HItt egy 0 jelet mutatok be az olvasénak, amelyet a mellkasi betegségek kimutatisara
fedeztem fel. Ez az emberi mellkas iitésébdl all, melynek sordn az ebbdl kivaltott hangok
jellegétol fliggben vélemény alakul ki az iireg belsé allapotarol. Amikor nyilvanossagra
hoztam az iiggyel kapcsolatos felfedezéseimet, nem az irdsvagy, sem a talalgatdsok iranti
kedvem mozgatott, hanem az a vagy, hogy testvéreim elé tarjam hét év megfigyelésének és
elmélkedésének gylimolesét.” [1]

LEOPOLDI AUENBRUGGER

INVENTUM NOVUM
PERCUSSION 'll! n..n-. ACTS HUMAN]
UT SIGNO
\HS i'!{ USOSINTERNI

Il IRERIN | QR BOS

KRG KO

...........

1. kép Auenbrugger konyve a kopogtatasrol: Inventum Novum ex Percussione Thoracis
Humani Interni Pectoris Morbos Detegendi

Auenbrugger azt javasolta, hogy az iitést az orvos bérkesztylis kezével végezzek, vagy hogy a
beteg mellkasat feszes inggel fedjék le: kozvetleniil a testfeliileletet kopogtatta (direkt
percussio). Josef von SKODA (1805-1881) cseh szarmazast osztrak orvos, a masodik bécsi
orvosi iskola tagja, aki a késObbiekben népszeriisitette az eljarast mar egy masik targy
(plesszimeter) kozbeiktatasaval kopogtatott. Célja folfogni a kopogtato iitést, mert igy jobban
megitélhetd hangot nyeriink. Az alakja hol kerek, hol hosszukas, koriilbelill egy érme
nagysdgu. Anyaga kezdetben liveg volt, de mivel ez konnyen tort igy elefantcsontot,
kaucsukot, szenet haszndltak. Vastagsdga a hasznalt anyagtol fliggott, de ezek mind
befolyasoltak a hallhaté kopogtatasi hangot. Helyette egyik ujjat, vagyis a csontvezetést
ajanlotta. Még kopogtatd kalapacsot is hasznaltak. Auenbrugger konyve kedvezdtlen
fogadtatast, s6t ellenséges kritikdkat kapott, csaknem feledésbe mertilt, amig Maximilian
STOLL (1742-1787) a régi bécsi orvosi iskola vezetéje lett, és kopogtatast hasznalt a
klinikakon. Stoll egyik tanitvanya, Josef EYEREL (1745-1821) irt egy tanulmanyt a
kopogtatasrol, amelyre véletleniil felfigyelt Corvisart francia klinikus, akit arra 6sztonoztek,
hogy szerezze meg az Inventum Novum masolatat, igy Jean Nicolas CORVISART (1755-1821)
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parizsi orvosprofesszor 1808-ban leforditotta és megjelentette Auenbrugger konyvét mely a
tovabbiakban a fizikai betegvizsgalat alapjat jelentette.

A sztetoszkop felfedezése (1816)

Theophile René LAENNEC (1781-1826) francia orvos 1816-ban tette kozz¢é f6 mivét: ,, A
kozvetett hallgatdzasrol, avagy értekezés a tiido- €s szivbetegségek diagnosztikdjarol, ami
elsdsorban erre a vizsgalati modszerre épiil” cimmel. Laennec ezzel az irdsaval a fizikai
vizsgalatok 0j korszakat nyitotta meg. A franciaorszagi Quimperben sziiletett 1781-ben,
orvosi tanulményait nagybatyjanal kezdte meg, majd Corvisartnal Parizsban folytatta, ahol
1804-ben végzett. Laennec kivalod patologusként és kivalod klinikusként szerzett hirnevet.
Laennec, mint Corvisart parizsi orvos egyik tanitvanya, jol ismerte Auenbrugger perkusszios
eljarasat. Igy irt a felfedezés pillanatardl: ,,1816-ban egy fiatalembert vizsgaltam, akinek az
altalanos tiinetei szivbajra utaltak, és a kovérsége miatt a tapintds és a kopogtatas kevés
felvilagositast adott...ekkor eszembe 6ttt az ismert akusztikai jelenség: ha a fiiliinket egy
gerenda végére helyezziik, jol lehet hallani, ha a masik végével tlivel kaparjak...Fogtam tehat
egy papirflizetet, szorosan 0sszegongyoltem, egyik végét a szivtajékra, a masikat a fillemhez
helyeztem. Meglepddve és megelégedve tapasztaltam, hogy a szivhangokat sokkal tisztabban
hallottam, mint amikor kdzvetleniil a fiillemmel hallgatéoztam.”[2] Laennec elsd sztetoszkopjat
végil egy fabol késziilt csobdl alakitotta ki. Ilyen médon egy sor tiido-és szivbetegséget
diagnosztizalt. A sztetoszkop feltalalasa nem csak abban volt jelentds, hogy eldszor tette
lehetévé a szivhangok tisztan hallasat: Laennec tobbet tett, mint felfedezte az auskultaciot! O
volt az elsd, aki a klinikai diagndzis megerdsitését kereste és talalta meg az €16 szervezetben.
Morgagni feltette a kérdést, milyen valtozasokat idéz eld a betegség? Laennec tovabbment, és
megkérdezte, milyen tlinetek vagy jelek alapjan ismerhetdk fel ezek a valtozasok az élet
soran? Laennec az 1819-ben megjelent ,,.De l'auscultation médiate ,, cimi miive az Uj
sztetoszkopjaval végzett harom év intenziv munka, valamint a patologia és a klinikai orvoslas
tobb mint 18 éves gondos tanulmanyozasa eredménye. Ez nem csak a sztetoszkop ismertetése,
egyben a tiido- és szivbetegségekrdl szolo értekezés, a tiido- és szivbetegségek klinikai
vonatkozasair6dl szolo informaciok tarhdza, ezen allapotok koéros anatomidjdnak pontos
leirasaval. Laennec olyan hangokat hallott sztetoszkopjaval, amelyeket korabban soha nem
hallott és nem irt le. A konyv szamos betegség tilineteit, klinikai lefolyasat és kortani leleteit
tartalmazza tiidéodéma, tiidégyulladas, tuberkuldzis, tiid6tagulas, pneumothorax, pleuritis.
Konyvét azonnal uttor6 munkaként fogadtak el, és hamarosan vildgszerte alkalmaztak az
auszkultaciot az orvosi gyakorlatban.
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Rene Laennec, stethoscopePublic Domain Image from Wikimedia Commons. Artist
unknown.

A szemtiikor felfedezése (1850)

Hermann HELMHOLTZ (1821-1894) német fizikus és fiziologus fedezte fel a szemtiikrot,
amivel elészor nyilt lehetdség a szemfenék retindjanak megtekintésére. Helmholtz a szem
fénylésébdl indult ki, amit a sotétben a macskaknal is észleliink. Ismeretes, hogy a jelenség
embernél is megfigyelhetd. Helmholtz arra a kdvetkeztetésre jutott, hogy a szemfenékrdl
visszaverddd fény lehetdvé teszi a recehartya megtekintését, ha megfeleld optikai eszkozt
iktatnak be, aminek segitségével a beeso fénysugarat a megfeleld helyre iranyitjak.

,Egy elsotétitett szobaban, ahol csak egy fényforras vilagit, egy lampa vagy a Nap altal
megvilagitott zsalugater nyilasa, el kell helyezni egy kis lapos iiveglemezt ugy, hogy a figyeld
szem azon a szem tiikorképét észlelje...Ennél az elrendezésnél a fény a vizsgalt szembe
iranyul, és ugyanazon az livegen keresztiil megtekinthetjiik a szemet anélkiil, hogy az eliilsé
oldalra vet6dé fénybdl valamit érzékelnénk...Ennek latotere azonban a vizsgalt szem
pupillaja, amely a viszonylag nagy tavolsdg miatt olyan kicsi, hogy lehetetlen lenne a
részleteket Gsszképpé egyesiteni...Ezen legegyszeriibben ugy segithetiink, ha a tiikkor és a
megfigyeld kozé egy konkav lencsét iktatunk be”-irja Hermann Helmholtz. [3]

Kival6 optikai ismeretei révén Helmholtz feddlemezekbdl és szemiiveglencsékbdl megfeleld
eszkozt allitott eld, ami segitségével sikertilt els6ként megpillantania az emberi recehartyat. A
Helmholtz altal feltalalt szemtiikr6t Albert von GRAEFE (1828-1870) berlini szemész vezette
be a szembetegségek diagnosztikajaba. A megvakulasokhoz vezetd folyamatokat, amelyeket
addig a fekete halyog gylijtdnevén foglaltak egybe, ezutdn a recehartya vagy a latdideg
kiilonbozd elvaltozasai szerint differencidltdk. Helmholtznak sok egyéb talalmanyt és
felfedezést is koszonhet az orvostudomdny. Hermann von Helmholtz kordn nagy nyelvi és
matematikai képességekrol tett tanubizonysagot. Fizikat szeretett volna tanulni, de mivel a
csalad anyagi lehetéségei korlatozottak voltak orvosnak tanult. Helmholtz 1842-ben szerzett
orvosi diplomat; dolgozata az idegsejtek és az idegek anatomiai kapcsolatat irta le. 1849-ben
Helmbholtzot a Konigsbergi Egyetem fiziologia és patologia professzordva nevezték ki. Ebben
a pozicioban az érzékszervek, kiillondsen a szem élettanat tanitotta. A kdzponti probléma az
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volt, hogy a pupilla a szokésos koriilmények kozott fekete, mas koriilmények kozott pedig
ragyogod voros €s fényt bocsatott ki. 1850-ben Helmholtz a kdvetkezo levelet irta apjanak:
,Olyan felfedezést tettem az érzékszervek élettana cimili eldadasaim soran, ami a
szemészetben kiemelkedd jelentdségli lehet. Annyira nyilvanvalo volt, és a gimnaziumban
tanult optikan tul semmilyen tuddst nem igényelt, hogy szinte nevetséges, hogy nekem és
masoknak olyan lasstinak kellett volna lenniiik, hogy ne lassdk. Ez mégpedig egy olyan
szemilveg kombinacid, amellyel a szem sotét hatterét a pupillan keresztiil vakité fény
alkalmazasa nélkiil lehet latni, és a retina 6sszes elemét egyszerre latni.” [4]

A kortarsak kezdetben nem értékelték a felfedezett modszert. Thomas Clifford ALLBUTT
(1836-1925) 1871-ben kiadott monografidjaban javasolta az ophtalmoscope hasznalatat a
rutin vizsgalatoknal, kiillonb6z6 betegségek megallapitasara és megeldzése érdekében. Albutt
praktikus megfontoldsai és a kor elismert orvosaként, tekintélye révén érte el, hogy a
szemtiikor bekeriiljon a gyakorld orvos eszkoztaraba.

A hoéméré (1871)

A hémérseklet valtozasat jelzd termoszkopok tobbféle formaban mér az dkorban is 1éteztek. A
fejlédés 1j eredményeinek szamitottak a hdmérdk (termometer), amelyek mar skalan mérik a
valtozast. Sokaig tartotta magat azon feltételezés, hogy a testhdmérséklet az éghajlattol
fliggben valtozik. Az 1578-ban megjelent ,,De Logistica Medica” cimli eurdpai orvosi-
matematikai konyvben feltett probléma a kovetkezd volt: "Megtaldlni minden ember
természetes homérsekleti fokat, amelyet az életkora, az évszaka és a polus magassaga hataroz
meg - azaz a szélességi fokok és egyéb hatasok” . Galileo GALILEI (1564-1642) feltalalt egy
»scherzindnak™ nevezett eszkozt, amelyben alkoholt hasznalt a levegd homérséklet
valtozasanak mérésére. SANTORIO SANTORIO (1561-1636), Galilei kollégaja a padovai
egyetemen, modositotta Galileo termoszkopjat, az eszkéz a szajireg homérsékletének
mérésére szolgalt, miikodési elve az volt, hogy a paciens egy livegesd végét bevette a szajaba,
¢s a felmelegedett levegd kiszoritotta a csOben 1évé vizet (1625). Firenzében jelentds
elérelépés tortént a homérsékletmérd miiszerek kifejlesztésében. Az 1657-ben alapitott
Academia del Cimentoban a termoszkopokat elzartak a 1égkori nyomastol, ami talan eldszor
indokolta a "hdmérd" szot. A méréshez azonban nem volt altalanosan elfogadott skala, és nem
volt konszenzus a felhaszniland6 anyag tekintetében sem; mig a firenzeiek az alkoholt, Isaac
NEWTON (1642-1727) a lenolajat javasolta. Allitolag Herman BOERHAAVE (1668-17738)
javasolta Fahrenheitnek, hogy a higany alkalmas lehet. Daniel Gabriel FAHRENHEIT (1686-
1736) kiilonféle skalakkal kisérletezett, mieldtt a jég és a forrasban 1évé viz lett a skéla két
rogzitett pontja; 1710-ben allapitotta meg a honalj hémérsékletét (96 F). Boerhaave mar
vizsgalati eszkozként alkalmazta. Anton de HAEN (1704-1776) Boerhaave egyik tanitvanya,
aki az els6 bécsi orvosi iskola vezetdje lett, vezette be a hdmérdt az orvostudomany
gyakorlataba és tanitasaba. [6]

Anders CELSIUS (1701-1744) 1742-ben a skalat 100 fokra osztotta, a viz forraspontjanak
nullat, a jég olvadaspontjanak pedig 100-at tette meg. Ezt Jean-Pierre CHRISTIN (1683-1755)
egy évvel késObb megforditotta. A klinikai hdmérdket mar jol ismerték az 1750-es években.
Ludwig TRAUBE Berlinben 1850-ben javasolta Wunderlichnek a homérséklet szisztematikus
tanulmanyozasat.

Carl August WUNDERLICH (1815-1877) lipcsei orvosprofesszor volt, aki 1871-ben publikalta
a ,,Medical Thermometry and Human Temperature ,, cimii mivét, amelyben 25 000 (!)
betegrél gyljtott Ossze informdaciokat és adta kozre. Szamos betegség, példaul a tifusz
klasszikus hdmérsékleti mintait dbrazolta. Az el8szobdl idézve:
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»Az elmult tizenhat évben a figyelmem megszakitds nélkiill a kiilonb6zé betegségek
homérsékletének lefolydsara iranyult. Fokozatosan Gsszegylijtottem a feljegyzések tomegét,
amelyek sok ezer teljes esetet tartalmaznak a betegségek hdmérséklet-megfigyelésérdl és
milliényi  kiilon-kiilon mért homérsékletrél. Minél szaporodtak megfigyeléseim, annal
szilardabb volt a meggy6zédésem ennek a vizsgalati modszernek az értékérél. Es bar az
emberi testhdmérsekletre €s rokon témakra vonatkozd elméleti kérdéseket nem szabad
figyelmen kiviil hagyni, az volt a célom, hogy ezekbdl a jegyzetekbdl gyakorlati konyvet
készitsek.”

Wunderlich konyve megéllapitotta a homérsékletmérés alapvetd fontossagat a klinikai
gyogyaszatban. Ervényben van a megallapitisa: betegségekben fellépé homérséklet
valtozasok, a lazmenetek ismerete nélkiilozhetetlen fontossadgu a gyakorld orvosok szamara.

A reflexkalapacs (1875)

A klinikusok a XIX. szdzad végére mar szamos neuroldgiai reflexet ismertek fel és tudtak
leirni: a pupilla fényreflexét, a pislogasi reflex hianyat Charles BELL(1774-1842) altal leirt
bénulasban, a fogd reflexet, a talp simitdsa kozben jelentkezd 14b hajlitasat, a Joseph
BABINSKI (1857-1932) altal leirt reflexet. Ezeket altalaban védo jelleglinek tartottak. William
Heinrich ERB (1840-1921) 1875-ben szamolt be elészor a mély inreflexek kivaltasarol és
jelentdségérol, amelyet mar egy reflexkalapacs segitségével valtott ki:

»A csiponél és a térdnél enyhén meghajlitva a ldbat erdsen tartjdk, mikdzben minden izma
ellazul, és ujjal vagy iitékalapaccsal nagyon konnyli és rugalmas koppintas torténik (pontosan
ugy, mint a nagyon konnyli és rugalmas mellkasi vagy folyadék vizsgalata a hasban) a
ligamentum patellae régioba. Minden érintést a négyfejii izom 6sszehuzodasa kovet, azonnal,
mint a villdm, Osszetéveszthetetleniil, lathatdéan, tapinthatéan és latszolag reflexszerlien:
nyilvanvaldéan és gyakran meglehetdsen er0sen mozgasba lendiil a labszar. Ezt a reflexet
rendkiviil nehéz akaratlagos eréfeszitéssel elfojtani,, [5]

Erb néhany éve tesztelte ezt a reflexet, és diagnosztikus jelentdséglinek talalta a gerincvel6i
betegségekben: "sok gerincveld-betegségben szenvedd betegnél sokkal kifinomultabb."
Az Archiv fir Psychiatrie und Nervenkrankheiten c. folyodirat szerkesztéje Otto Carl
WESTHPAL (1800-1879) Erbtél megkapta kutatasainak eredményét tartalmazd kéziratot.
Megddbbent, mert évek ota ugyanazzal foglalkozott, megfigyelései megegyeztek Erbével, és
6 maga is publikalni akarta az eredményeit. Erbt6l engedélyt kért, hogy egyszerre jelenhessen
meg a két tanulméany. Az engedélyt megkapta és a két cikk egymas mellett jelent meg! A
reflex kivaltasara hasznalt kalapacsot a mellkas titogetésére fejlesztették ki. A kalapacs otlete
nyilvanvaléan Gerhard van SWIETENTOL (1700-1772), az els6 bécsi iskola orvosatol
szarmazik. Van Swieten pedig az el6z6 szazad svéjci orvosanak, Johann Jacob WEPFERNEK
(1620-1695) tulajdonitotta az oOtletet. Wepfer az Gtletet tehénpasztoroktol vette, akik az
agykiilonbozo elvaltozasait ugy kezelték , hogy szisztematikusan iitogették az allat fejét egy
kalapaccsal, minden olyan teriiletet, amely rezonalt megfurtak (trepanatio). William Richard
GOWERS (1845-1915) 1879-ben ,,térdrangasnak™ nevezte a reflexet, és évtizedekig ez volt az
egyetlen olyan reflex, amelyet rutinszeriien teszteltek. Gowers 1886-ban ismertette a boka
reflexet (Achilles-reflex). Ahogy a kivaltott reflexek szama exponencialisan nétt, gy néttek
azok kivaltasara hasznalt eszkozok is. Gowers a sztetoszkopjat hasznalta, hogy kivaltsa
azokat. J. Madison TAYLOR 1890-re talalta fel a manapsag oly széles korben hasznalt
haromszog alaku kalapécsot.
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A vérnyomasméro (1896)

A XIX. szdzad folyaman még csak véres Uton, kozvetleniil tudtdk mérni a vérnyomast, oly
modon, hogy az artériaba egy csovet vezettek €s a véroszlop magassagat szamoltak. Ezt szinte
csak allatkisérletekben végeztek. Stephen HALES cambridge-i tiszteletes 1733-ban elséként
mérte meg a vérnyomast- az alany egy 16 volt. Vérnyomds mérése volt az elsé jelentOs
vérkeringést. Szaz évvel késobb, 1828-ban Jean Leonard Marie POISEUILLE (1797-1869)
higany manométert alkalmazott Hales tiivegcsove helyett. A kalium-karbonatot
véralvadasgatloként alkalmaztdk. Ludwig 1847-ben hozzaadott egy uszos rogzitét ¢&s
kimografot, ezzel lehetévé téve a vérnyomas fiziologiai kisérleteit. Karl VIERORDT( 1818-
1884) tiibingeni fiziologus konstrudlt egy szerkezetet, mely a csukloartéridban 1évé nyomast
annak leszoritdsdval mérte. Ehhez megfeleld regisztralo eszkdzt, igynevezett szfigmografot is
készitettek. 1880-ban Samuel Siegfried von BASCH (1837-1905) bécsi kisérleti patologus egy
ujabb szigmomanometert” allitott eld, amely a higanyoszlop nyomasmérével kombinalva
ugyancsak alkalmas volt az artéria radialisban jelentkez6 nyomas meghatarozasara. Scipione
RIVA-ROcCI  (1863-1937) torindi orvos az 1896-ban megjelent ,, Un nuovo
sfigmomanometro” kozleményében ismertette a vérnyomas mérésének egyszerti és vértelen
modszerét. A név a gérdg sphygmos=pulzus, a latin manus=kéz, és a gérdg metron=mérték
szavakbol allt 0Ossze. A késziilék egy bicikligumi-tomlébol, ami a felkarra téve
mandzsettaként szolgalt, ¢és annak felfijasahoz szolgdld gumiballonbol és egy
mérhetdvé. Riva-Rocci a szisztolés nyomast a mandzsetta fokozddd szoritasakor eltling
radialis pulzus észlelésével allapitotta meg. Nyikolaj Szergejevics KOROTKOV (1874-1920)
orosz katonaorvos tokéletesitette Riva-Rocci mddszerét, azéltal, hogy egy sztetoszkopot
hasznalt a vérnyomds meghatarozasara. A tipikus Korotkov-hang (zorej) a felhelyezett
mandzsetta alatt a konyok artéria felett lehetett hallani. A mandzsetta nyomasanak
csokkentésekor (a levegd kiengedésével) a sziv dsszehtizdédasakor jelentkezd szisztolés hang
megjelenik. Eltlinésekor mérjiik a diasztolés értéket, ilyenkor a szivizom ellazult allapotban
van. A Riva-Rocci késziilék a Korotkov-féle mérémodszerrel kombinalva a napjainkban is
alkalmazott eljaras. A vérnyomas mérését RR-rel jeldljiik, ami tisztelgés Riva-Rocci el6tt.

Zarogondolat

Azt szoktak mondani, hogy konyvet olvasni olyan, mint az ir6javal beszélgetni. Ennek a
gondolatnak a kiterjesztése, parafrazisa: a betegek vizsgalatanak mindennapi gyakorlatdban
alkalmazott eszk6zok, modszerek segitségével egyiitt dolgozhatunk letint korok neves
belgyogyaszaival, neurologusaival és fiziologusaival. Ebben a konziliumban nem oriasok
vallan allunk hanem, inkabb az oriasok allnak a vallunknal és vezetik a keziinket!
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