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1928-ben rájöttem , hogy az  az  eljárás, m elyet az újszülöt­
tek dobüregének m egnyitására a  „V ezérfonar'-ban leírtam, a fel­
nőttek dobüregének vizsgálatára is sokkal alkalm asabb, m int a  
dobüregtetőnek négyszöglebes lék-alakjában egyenes vésővel való 
eltávolítása.

A rendőri és törvényszéki boncolásoknál különösen sokkal 
célszerűbb a  hom orú vésővel való dobüreg-megnyitás. Úgy a 
rendőri, mint a törvényszéki boncolások alkalm ával újszülöttek­
nél, gyermekeknél és felnőtteknél kivétel nélkül meg kell n y it­
nunk a dobüreget. Az újszülötteknél azr élveszülöttség, vagy a  fo ­
lyadékba fulladás m egállapítása végett, gyermekeknél a gyakori 
dobüreg-gyulladás miatt, a  felnőtteknél pedig egyrészt a  fertőzé- 
ses folyamatok forrásának és a  folyadékba fulladásnak k id erí­
tése, főként pedig a  baleseti sérülések tisztázása végett. Úgy a  
rendőri, mint a  törvényszéki esetekben ugyanis igen sokszor fel­
vetődik a kérdés, hogy a vigyázó, tájékozódó, egyensúlyozó, 
illetve hallóképesség megvolt-e, vagy anatóm iailag m egállapít­
ható-e nagyothallás, vagy labyrin th-sérülés? Hogy a  vizsgálat e 
feladatoknak megfelelhessen, kívánatos, hogy lehetőleg egész k i­
terjedésében eltávolíttassák a  dobüregtető, sőt a  barlang be já ratá ­
nak  és az izom -kürtcsatorna csontos falának teteje is, mégpedig 
a hallócsontok! és a  dobhártya sérülése nélkül, továbbá a dob­
üreg tartalm ának eredeti állapotban való m egőrzése és idegen 
anyag  hozzákeveredésének kizárása m ellett

Az egyenes vésővel való merőleges véséseknél sokszor el­
kerülhetetlen az em lített képletek megsértése és a dobüreg ta r ta l­
m ának megmásítása. A körülvésett négyszögletes lék gyakran be- 
sajíolódik a dobüregbe, vagy részecskéi hu llanak  be a  dobüreg 
tartalm ába, vagy pedig kifreccsen az utóbbi nagy  része és végül 
nagyon sokszor megsérül maga a  dobhártya, am inek okára m ind ­
já rt rá  fogok m utatni.

A kórboncolás technikájával foglalkozók nem  nyilatkoznak 
sehol a sziklacsont felső felületének egyéni változatairól. M ár­
pedig a sziklacsont e része is nagyon szembetűnő változatoknak 
van alávetve és ezek pontos ismeretének! h iánya  balsikerekkel 
já rh a t a  dobüreg felvésésénél. Egyetlen technika sem írja le pon ­
tosan a  tegmen ha tá ra it és ezek fel ismerhetőségét a sziklacsont 
felszínén, csupán a rra  szorítkoznak, hogy a  „tegm ent el kell tá ­
volítani.“ M árpedig a dobüreg elhelyeződése és méretei egyénileg 
nagyon változók. Vannak sziklacsontok, m elyek dobürege fel­
tűnően  keskeny és olyanok, melyeké az átlagosnál szélesebb. E z­
zel karöltve a belső fület m agábazáró része a  sziklacsontnak is
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keskenyebb, vagy szélesebb lehet. A legfőbb zavart pedig az okoz­
hatja, hogy vannak halántékcsontok, melyeken a dobüreget k i­
felé elhatároló sziklacsont-halántékcsonti hasadék (fissura pet- 
rosquamosa) pontosan a  sziklacsont külső  oldalán fut, vagyis 
abban a szögletben, am elyben a sziklacsont felső felszíne a  füg­
gőlegesen álló halántékpikkellyel találkozik. Másrészt vannak 
sziklacsontok, melyeken a  sziklacsont-halántékcsonti hasadék 
látszólag a sziklacsont felső felszínén, an n ak  külső harm adában, 
vagy csaknem  a közepében húzódik végig. E látszólagos rend­
ellenesség oka abban rejlik , hogy egyéni változatként a  halánték- 
pikkely alsó része m aga derékszögben m egtört és ilyen módon 
legalsó része vízszintes helyzetbe kerülvén, látszólag beleolvadt a 
sziklacsont felső felszínébe. Az ilyen esetekben a dobüreg rend­
szerint szokatlanul keskeny, alig 3— 4 m m  széles. H a m ost az 
ilyen sziklacsonton a  szokott hozzávetőleges módon szándékozik 
valaki m egnyitni a dobüreget, rendszerint nemcsak a keskeny 
dobüregtetőt, de a külső halló jára t belső végének tetejét is levési 
és ezzel egyszersmind szétroncsolja a dobhártyát. A hallócsontok 
fekvése is ném i eltéréseket mutat. Nem ritkán  hátrább fekszenek, 
úgy hogy az ülő az em inentia arculata hátsó  szélével esik egy 
irányba.

A dobüreg m egnyitása előtt tehát elsősorban is tisztáznunk 
kell a tegmen tympani pontos fekvését és határait, am i nagyon 
egyszerű feladat, ha tud juk , hogy a tegm ent befelé a sulcus* nervi 
petrosi superficialis m inoris, kifelé pedig pontosan a  tlssu ra  pet- 
rosquam osa határolja. E  k é t tám pont közt fekszik a  tegmen. 
Mint említém, a  dobtető néha  enyhén behorpad, de gyakrabban 
enyhén kiboltosul, úgyhogy a  gyakorlott szem m ár a boltosulás 
vagy hom orodás határaiból is tudja a  tegm en pontos fekvését.

Most pedig röviden ismertetem az általam  úgy gyerm ekek­
nél, m int felnőtteknél követett eljárást. A dobüreg felnyitásához 
kivétel nélkül vájt-vésőt használok, mégpedig olyat, am elynél a 
véső két széle 10 m m -nyire fekszik egymástól, a hom orulat pedig 
csaknem fél körívnek felel meg. A véső kitűnő acélból készüljön 
és jól élesített éllel bírjon. A kivitel a  következő: A vésőt a  felső 
félkörös ív dom bja em inentia arcuata h á tsó  szélével egyirányban 
helyezem a tegmen an trira , mely közvetlenül a tegmen tympani 
folytatása. Azután m integy 45 foknyi szögben tartván  a vésőt, 
rendszerint 1— 3 vésőcsapással sikerül az egész tegm ent végig, 
még a csontos kü rtcsa tom ára  terjedően is levésni. Ilyen módon 
elnyúlt tojásdad-alakú vályulat keletkezik, mely csontpor képző­
dése és töredezés nélkül távolítja el az egész tegment. A vésés 
közben ügyelnünk kell a rra , hogy túl ne m enjünk az em lített ha­
tárokon, t. i. a  sulcus nerv i petrosi superficialis m inorison és a 
fissurán. Ha nagyon keskeny a tegmen, akkor enyhébb nyom ást 
gyakorolunk a  vésővel, h a  szélesebb, akko r mélyebben vésünk. 
Ha túl keskenyre sikerült volna a lék, az éles vájtvésővel köny-
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uiyen eltávolíthatjuk a tegmen visszam aradt részeit, anélkül, hogy 
csontszemcse esne bele a dobüregbe. Ilyen módon vésvén fel a 
dobüreget, teljesen ép m arad a dobhártya és a hallócsontok is és 
érintetlenül találjuk a dobüreg tartalm át. Ha nem levegő, vagy 
vér a  tartalom , hanem genny, akkor p latin  kaccsal m indjárt ki­
emelhetünk az izzadmányból bakterioszkópos, vagy culturális 
vizsgálatra, ha pedig folyadék a tartalom , pl. újszülötteknél, vagy 
vízbefultaknál, akkor gum isapkával ellátott kis üvegcsővel, mely­
nek  szabad vége finom an ki van húzva, felszívjuk a  folyadék­
tartalom először felszínes, m ajd fenéki részét és vagy natív, vagy 
pedig felkent és megfestett készítm ény alakjában határozzuk 
meg annak összetételét. Azután a  genny vagy folyadék eltávolí­
tása után vesszük figyelembe a  dobhártya és a hallócsontok, álta­
lában a dobüreg nyákhártyájának és képleteinek minőségét. Fel­
nőtteknél, kivált agg egyéneknél különös gondot kell fordítanunk 
a hallócsontok vizsgálatára, még azok eredeti állapotában. Itt 
nem nélkülözhetjük a kézi nagyítót, m ert meg kell ítélnünk, hogy 
azok nincsenek-e szorosabban, sarj-, vagy kötőszó vetésén egymás­
hoz rögzítve, nem m utatkozik-e sorvadás, vagy kim aródás az 
egyes csontok felszínén. Azután még szemügyre vesszük a  dob­
hártya-feszítő izmot, esetleg eltávolítjuk finom ollóval, vagy szi­
kével és csipesszel górcsövi vizsgálat céljából és végül jobban fel­
tárjuk a csontos kürtöt is, felhasítván a  felső hártyás falát.

Újszülötteknél és kisgyermekeknél a  kalapácsot is nélkülöz­
hetjük, m ert a vésővel magával is nagyon könnyen levéshető a 
dobüregtető, mégpedig olyan módon, hogy a véső tom pa végét 
tenyerünknek tám asztjuk és egy ives kézmozdulattal tangenciáli- 
san legyaluljuk a  puha csontszövetből álló tegment.

A LÖVEDÉKEKEN TAPADÓ SZÖVETNYOMOK 
JELENTŐSÉGE.

Orsós Ferenc (Budapest).

A lövedékek felszínével m ár nagyon behatóan foglalkoztak 
a kriminalisztikában, mégpedig a használt fegyver azonosságá­
nak kiderítése véget. Ezzel szemben el volt hanyagolva a lövedé­
kek felszínéhez tapadó szövettörmelékek rendszeres vizsgálata és 
értékelése. Néhány problem atikus esetből kifolyólag éveken ke­
resztül figyelmet fordítottam  arra, hogy a testen keresztülhatolt, 
vagy a testben fennakadt lövedékeken m ilyen szövetnyomok és 
általában m ilyen nyomok tapadnak. Ez alkalommal főként szö- 
vettörmelék-leleteket óhajtok röviden ismertetni.

Többször előfordult a törvényszéki gyakorlatban, hogy 
lövésokozta halálesetek színhelyén több lövés után lövedékek ta­
láltattak a  helyiség, vagy a környezet tárgyaiban. Ilyenkor az 

«esemény lefolyásának rekonstruálása közben felvetődik a kérdés.
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