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Az x-sugarak felfedezése el6tt az emberi szervezetbe
jutott idegen testek helyét vagy egyaltaliban nem, vagy csak
‘a sériilés okozta tiinetekbdl {udtuk megéllapitani. Rajzolason
vagy szamitdson alapuld és pontos eredményt nyujtd elja-
rasrél tehdt abban az id8ben nem lehetett sz6. llyeneket
csak azota ismeriink, midta az x-sugarak segélyével az ide-
gen testeket vagy legaldbb is legtobbjét szemiink szdmara
hozzéférhetévé tudjuk tenni. Az x-sugarak segitségével készi-
tett projectogrammok oly abrdkat nyujtanak, melyek alkalma-
sak arra, hogy utanuk mértani alapon a rajtuk lathat6 arnyék- .
bél az idegen test térbeli helyzetét kiszamithassuk. Amdé a
gyakorlat azt mutatta, hogy a milyen konnyli az elméleti
szamitds, épp oly nehéz lehet annak gyakorlati alkalmazasa
az emberi test valtozo alaku és feliiletli egyes részeiben. Mi
sem bizonyitja a nehézségeket jobban, mint az,” hogy ma
kozel 200 ilyen meghatarozasi eljardst ismeriink mér. Ugyane
magas szam a mellett is szol, hogy oly eljarast, mely meg-
bizhatd pontossdg mellett egyszerlien birnd a keresett test
helyét megéllapitani, eddigelé nem ismertink. Ismeriink tisz-
tdn tudomanyos, elméleti értékii eljardsokat, melyek nagy
pontosséggal jelolik meg a keresett idegen test helyét; ezek
azonban gyakorlati szempontbél nem igen valnak be, rende-
sen mar csak azért sem, mert bonyodalmas szamitasokon
alapulnak, ett6! pedig, mint Gillet mondja, irtézik minden
orvos és rontgenologus. Avval a gondolattal, hogy minden
eljdrds bizonyos nehézségeket rejt magdban, a priori €pp
ugy meg kell bardtkoznunk, mint a hogy nem szabad feled-
niink azt sem, hogy minden szamitids, melynek alapja az
é16, folyton mozgd emberi test, nem lehet ment apré, szam-
tani értelemben vett hibaktol. Szerencsére itt is segitségiinkre
van a gyakorlat, mely a szamitds hibdit sok tekintetben ki-
igazitani tudja. llyen apr6 hibak mar csak azért sem zavar-



4 —

jak az eredményt mert nem mértani értelemben vett pont a
szdmitdsunk és beavatkozasunk targya, hanem nagyobb
physikai. test, rendesen projectil. Ennek méretei sokszor oly
nagyok az ot befoglalé testrész méreteihez képest, hogy el-
tavolitisahoz elegendé helyzetének csak megkozelité ismerete
is, példaul az, hogy a végtag hajlito vagy feszitd oldaldn
fekszik-e. Masrészt bonczolastani ismereteink és miitéti tech-
nikdnk alapjan a test felkeresése czéljabol kisebb vagy na-
gyobb anatomiai teriiletet tehetiink szabadda fontos képletek
sértése nélkiil. Kivétel e tekintetben a koponya. Az agy allo-
ménya nem alkalmas arra, hogy a mélyében helyet foglald
idegen testhez az utat szabadda tegyiik, ez csak mnagyobb
roncsoldssal torténhetnék, a mi az agy fontos  szerepénél
fogva végzetes vagy t6bbé jova nem tehetd kovetkezmények-
kel jarna. Az agyba kertilt idegen testek tehat igen pontos
localisatiot kovetelnek, ha eltdvolitdsuk javalata fenforog, és
" pedig oly pontos meghatarozast mely lehet6vé teszi,  hogy
hozzéjuk- a latatlanban férk6zhessiink és ket oly szlik csa-
tornan keresztiil tdvolitsuk el, a miné az eltdvolito eszkoz
bevezetéséhez éppen szukseges :

Vajjon lehetséges-e ily- pontos meghatarozas? A gya-
korlat azt mutatja, hogy igen; €s pedig azért, mert a termé-
szet a koponyét, az agy e csoddlatos szerkezetfi hézat oly
kemény, hatarozott alakd falakbol épitette fel, melyek nem-
csak minden irdnyban fix pontokbdl szamithaté megallapitast
tesznek lehetévé, hanem a szamitds alapjat--tevé rontgeno-
grammon csontos mivoltuknal fogva {6l is lathatok.” A kopo--
nyat mértani szempontbdl, - bizonyos - tekintetben _szabalyos
vagy legalabb is symmetrids keéményfali testnek tekmthet]uk
melynek ‘bels6- méretei a felvételhez sziikséges miveletek’
alkalmaval nem- valtozniak; éppen e’ koriilményben re]hk a
koponya ktilondsen - -alkalmas -volta czélunkra.
~ Ennekmegismerése,  valamint az a korulmény, hogy a
kolozsvari sebészeti klinika beteganyaga kozt aranylag igen
sok koponyalovés szerepel, késztetett arra, hogy az -idegen
testek localisatidjaval behatobban foglalkozzam és az alabbi egy-
szeru eljarast kldolgozzam
' Az eljaras alapja azon stereometnal tantétel mely sze-
rint valamely pont vagy test térbeli -helyét két egymasra
merdleges - vetitéssel pontosan meg lehet hatdrozni. A meg-
hatdrozas czéljabdl -ismerniink kell a két vetité kozpont (fény-
forrds) tavolsagat a képsikoktol; tovabba a vetitési koz-
pontoktdl az -alaphoz halad6 meroleges vetitd sugaraknak-
(fésugaraknak) az alappal taldlkoz6 -pontjait (talppontokat),
valamint 'a két-fésugar metszéspontjdnak tavolat az egyes
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képsikoktol. Az elSbbenit abrazolas, az utébblt lemérés ut]an :
nyerjilk. A test helyének megallapltasa ezek alapjdn harom
vetitG. sugar altal, harom egymdsra merdlegesen allo sikhoz
- torténik, .és, pedlg vagy a fosikokhoz, melyeknek taldlkozds- .
pont]a a fosugarak- metszespont]aban van; vagy a képsikok- -
hoz, melyek a talppontokhoz vannak fektetve A kérdéses
pontnak két siktol vald tavolsagat megadja az azon keresztiil- .
mend két vetitd sugdr, ha a vetitést ‘magunk el6tt Ggy- kép-
. zeljitk, .mintha a’ ket vetlto kozpont elottunk egy 51kban fe- .

kiidnék. - ‘

-+ A'két vetité sugar metszespontjdnak tavolsaga a meg-*‘
felelé fésugaraktol — vagy az ezeken Kkeresztiilfektetett .
sikoktdl — megszabja a keresett pont helyzetét e két sikhoz. '
A pont-azonban a két vetitd sugdr 4ltal jelképezett f6sik
taldlkozési vonaldban — azaz élében — fekszik, melynek
mélységét, vagyis szemiinktdl valé tavolsagat az abra nem
mutatja. Ezt olyan abrdn taldljuk meg, mely az egész vetitést
valamelyik f6sugdr koriil 900-nyi szogben elforgatva mutatja.
Ha ezt a vetitést nézziik, oly képet latunk, melyen ismét a
megfelel§ vetitd sugarban talaljuk annak helyet a vizszintes
fésik felett vagy -alatt. Hogy. ezen sugdrban hol, azaz mily
- messzire van a pont a megfeleld fiiggelyes — savlttalls vagy
frontalis — f6siktol; azt az el6bbi dbra mar megmondta Iy
mddon két vetitési 4bra pontosan meg]eloh valamelylk pont
helyzetét a harom f6sikhoz.:

Ez a meghataroza51 eljards alap]aul szolgdldé elmélet
vezérfonala. ‘ .

Ha ezt istherjiik, meg tudjuk hatarozni ismert feltételek
mellett készitett projectogramimiok (rontgenogrammok) alapjan
~ a vetités reconstructidjaval a kivant pont vagy test helyét
a harom fésikhoz. Ha a vetitést- természetes nagysagban
épitjiik fel tjra, valdsagos értékeket kapunk.

‘Mieldtt azonban ennek. gyakorlati alkalmazasara  attér-
nénk, szuksegesnek latszik ‘néhany, a vetités - megértesére
fontos és .a_koponya .specialis viszonyait érint6 fogalom tisz-
tazasa. Foglalkoznunk kell kiilsnpsebbena fésikok helyzeté-
vel; a fosugarak ‘irdnydval, a fOpontok -meégijelolésével a
koponyan és végiil a rontger_logramm'okolva‘séséval és azok
helyes elkészitésének technikajaval.

" 1. A fésikok. Mint emlitettiik, az 1degen test helyét
meghatarozzuk a-harom fésikhoz. Ez harom olyan sik, mely
meghatarozott 1ranyban a fésugarakon keresztiil fektetve ugy
hdlad .a ‘koponyan at,"hogy mind a hdrom ‘egy eszményi
kozeppontban kett6- ketts pedig a koponya feliiletén a fopon-
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tokban metszi egymast. A fésikok helyzetét az 1. dbra
mutatja. ‘

Ha e sikokat egy arczdval felénk tekintd koponyan ke-
resztiil fektetve képzeljiik, akkor a szokdsos bonczolastan; el-
nevezés szerint megkiilonboztetiink egy vizszintes (C), egy
sagittalis (B) és egy frontalis fésikot (A). A vizszintes f&sik
a homloki, nyakszirti és két haldntéki f6ponton keresztiil van
fektetve ; a sagittalis f6sik nyilirdnyban fekszik a test kozép-
vonaldban és a homloki, fejtetéi és nyakszirti fépontokon
halad 4t; a frontalis f6sik a. homlokkal van pdrhuza mosan
fektetve és a két halantéki fopontot Osszekoti a fejtet6i f6-
ponttal

1 abra.

A fbsikok altal a tér, illetve a koponya oktansokra
oszlik és’ pedig:

egy jobb- és egy baloldali homloki oktansra;

egy jobb- és egy baloldali nyakszirti felsé oktinsra;

egy jobb- €s egy baloldali alsé nyakszirti oktansra;

végiil egy jobb- és baloldali arczokténsra.

Az oktansokkal valé doigozds nemcsak azért eldnyss,
mert lehetévé teszi azt, hogy a rontgenogrammokrdl azonnal
leolvashassuk a meghatdrozandé test megkozelité helyét a
koponyaban, hanem azért is, mert megdv att6l, hogy a veti-
tés ujrafelépitésekor a koponya oldalainak felcserélése altal
hibat kovessiink el. Tartsuk szem el6tt, hogy nem a térben
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szabadon lebego kanem a koponydba zart test helyét akarjuk
annak allandoihoz megijeldlni, ez pedig legczélszerlibben ugy
torténik, hogy azon oktinsban hatdrozzuk meg helyét mely-
ben az van.

A jobb és bal fogalmat tigy hasznaljuk, mint azt az
orvosi gyakorlatban megszoktuk és a mint az a koponyara
nézve valoban all, vagyis jobb oldal az, a mi a bal keziink-
kel, bal pedig, a mi a jobb keziinkkel van szemkdzt. A ki
rontgenogrammok olvasasaval foglalkozik, annak ez az olva-
sés -ugyis ‘a vérében van mar.

2. Fosugarak és foponfok. FOsugdrnak nevezziik azon
vilagité sugarat (egyenest), mely a focusbodl indul ki, s a ko-
ponyén keresztiil haladva, merélegesen éri a képsikot (fény-
érzékeny lemezt). A fésugarnak a koponyaban a f6sikok
metszési €lében kell haladnia €s a koponya felilletén a f6-
pontokat kell érintenie.

A fépontok helyének pontos megjelolése, valamint isme-
rete igen fontos, mert ezeknek arnyékabol ismerjitk fel a
fOsugar iranyat & gy6z6diink meg arrol, vajjon rontgeno-
grammunk helyesen késziilt-e ? Mint az el8bbeniekb8l mar
tudjuk, 6t ilyen pontot kell a koponyan megijelolntink, és
-pedig egyet a glabella legkidllobb részén (homloki fOpont),
egyet vele szemben a nyakszirten (nyakszirti f6épont), egyet
a fejteton (fejtet6i f6pont) és egyet-egyet egymassal szemben
a két fiilnyilas felett (temporalis vagy halantéki f6pontok).
Hogy ezek milyen viszonyban vannak a fdsikokhoz, arrol
mar -megemlékeztiink a fésikoknal. A ~homloki fopontot a
nyakszirti f6ponttal Osszekdté egyenes megijeloli az eliils6
fésugdr, a két halantéki fépontot osszekdtd egyenes pedig
az oldalsd fésuigar irdnyat. Ezek koriilbeliil egybeesnek a
fronto-occipitalis és bitemporalis tengelyekkel. A két fGsugar
metszéspontjdnak tdvolat a képsikoktél a koponya méreteib6l
tudjuk meg. Ezt megadja a nyakszirti féponton nyugvo ko-
ponya halantéki fépontjdnak és a halantéki féponton nyugvo
koponya nyakszirti f6pontjanak tavola az alaptol (fényérzékeny
lemeztdl).

3. A rontgenogrammok. A vetités reconstructidjahoz,
illetve az idegen test helyének meghatirozdsahoz két ront-
genogrammra van sziikségiink, melyeknek egyike az eliilsd,
' masika pedig az oldalsé fésugér irdnyaban késziilt. Rovidség
okédért az elébbenit eliilsé, az utdbbit oldalsé képnek ne-
vezzik.

Ezekr6l egyrészt azt kell tudnunk, hogy milyen focus-
tavollal késziiltek, masrészt, hogy az oldals6 felvételen a
koponya melyik oldalaval fekiidt az alapon. A focustavoit
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mindig 60 cm.-nyinek veszsziik. A koponya "helyzetének is-
~ merete az oldalsé felvételen azért fontos, mert csak - ennek-
alapjan tudjuk a vetitd sugarak irdnyat és. metszespont]alt
helyesen megrajzolni. Ha nem tartjuk ezt mindig szem elGtt,
megeshetik, hogy az egyik vetit6 sugarat'a masikkal a_koponya
masik felében metszsziik, mialtal a pont helyzetét jelzd
metszopont lényegesen kulonbozo tavolokra esik-a- f6sikoktol.
Az igy készitett rontgenogrammok elsé megtekintésre
megmondjak, hogy melyik oktansban fekszik-az idegen test.
Az eliilsé kép arrdl ad felvildgositast, hogy az a vizszintes
sik felett avagy az .alatt, a sagittalis siktél jobbra vagy balra,
az oldalsé felvétel pedig azt mondja meg, hogy a frontalis
sik el6tt avagy a mdogott keresend6é az idegen test. Oktan-
sokra vonatkoztatva a kovetkezo lehetoségek fordulhatnak eld:

" Eliilsé képen az
arnyék van

 Oldalsé képen az
arnyék van

Az idegen .test van
- tehat

a ]Obb felsd quad-
ransban -

frontalis quadransban

a jobb frontalis ok-

- tansban -

ransban

a jobb felsd quad-

felsd. occipitalis -
quadransban

a jobb felsé occipitalis
" oktansban

-a bal felsd .quad-
ransban.

frontalis. quadrénsbén

‘| a bal frontalis oktans-

: ban

" a bal fels6 quad-
ransban

felsé occipitalis
. quadransban

a bal felsé occipifalis
oktansban

: Ugyanezen lehetoségek fenndlthatnak a v1zszmtes sik
~ alatti idegen testekre- nézve is.

A képeknél csak quadransokrol beszelhetunk, mert a
fésikok belerajzolasa 4ital a koponya mindig csak négy Aér-
részre osztédik fel.

A rontgenogrammokrol, melyekrdl a készitési technika
leirdsakor még bdven lesz szo, itt csak annyit jegyziink meg,
hogy-a fépontok adrnyékait osszekoto egyenesek altal mutat-
jak mindig két-két fOsik iranyat, és pedig az eliilsé felvéte-
len a két halantéki fépontidrnyékot Osszekotd egyenes jelzi a .
vizszintes, a fejtet6-fépont és homlok-nyakszirti f6pentok arnyé-
kat osszekoté egyenes pedig a -sagittalis fOsik irdnyat; az
oldalsé képen a homloki és nyakszirti f6pontok arnyékait
" 0sszekoté egyenes ismét a vizszintes, a fejtet6-fopont és két
temporalis fopont drnyékat 6sszekotd egyenes pedig a fron-
talis fOsikot jeloli meg, Az idegen test vetitett tavolat a meg-
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felelé fosiktdl, annak kozéppontjatol a fésikot jelz6 vonalhoz
hizott meréleges adja meg.

Az idegen test helyének meghatirozasa a vetitésnek ter-
mészetes nagysagban valé reconstryctidja utjan torténik.

2.28bra
Eliils6 kép.

3. éabra.
Oldalsé kép.

A vetitéshez valo adatokat a két rontgenogramm szol-
géltatja. (2. és 3. 4dbra. Ezeket tekintsiik gy, mintha negati-
vumok volndnak.) Ezek megtekintéséb6l megtudjuk, hogy az
idegen test a felsé jobboldali nyakszirti oktansban fekszik,
és hogy a koponya az oldalso felvétel készitésekor jobb olda-
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ldval fekiidt a lemezen. Egyébként tudjuk azt, hogy a rontgen-
lampa focusa 60 cm.-re volt a képsiktdl; tovabba, hogy-a két
fésugar metsz6pontja az oldalsd képsiktdl 7°8 cm.-nyire, a
hatuls6 képsiktdl pedig- 94 cm.-nyire van. Ezen adatokat
ismerve, a vetitést minden nehézség nélkiil rekonstruélhatjuk.
Mint mér az elmélet leirdsakor emlitettiik, az idegen test
helyének megallapitdsa a harom fésikhoz két vetités-kép tjra
felépitése utjan lehetséges. Az els6 segitségével megkapjuk
annak tavolait a frontalis és sagittalis fésikhoz. E cz€lbdl a
vetitést a koponyatetd fel6l nézve, a két képsikot és focust
ugy rajzoljuk meg, a mint azok a két felvétel alkalmaval el-
helyezve voltak (4. 4bra). |

4. abra.
Az idegen test helyének megallapitdsa a frontalis és sagittalis f6sikhoz.

a és a; a két focus, AB és BC a két képsik. b—x,
jeloli‘az idegen test vetitett tavolat a sagittalis f6siktol, b;—x,
a frontalis fdsiktdl. x;,—a és xo—a, vetité sugarak metszéspontja
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thegfelel az idegen test valésagos helyének, ennek tavolait a
két fOsiktol megadjak az x—c és x—d egyenesek.

... A vizszintes fosiktél vald tavolsdgat az idegen testnek
méghatarozhatjuk a rontgenogrammok mindegyike alapjan. Ha
az eliils6 felvétel vetitését oldalrol. nézzuk a kovetkez6 képet
kapjuk (5. 4bra):

-5. dbra.

Ezen projectibban b—x; mutatja az drnyék tdvolsagat
a vizszintes _sik felett, maga az idegen test az a—x; vetit8
sugarban fekszik, és pedlg, a mint azt az el6bbi meghataro-
zasbél tudjuk, a frontalis sik mogott o—d (vagy c—x, a mi
ugyanaz) tavolSagban. A. hol a c—x egyenes az a—x; vetitd
sugarat metszi, ott van az idegen test tényleges helye; x—d
adja annak valéQagos tavolsdgat a vizszintes képsiktol.

Ugyancsak ez eredményt kell kapnunk, hogyha az
oldalso : vetitést eldlrdl nézziik (6. 4bra).

" Most b,—x, az arnyék tdvolsdga a vizszintes sik felett.
Maga az idegen test tehat az a,—x, vetit6 sugdrban fekszik,
¢s pedig, mint tudjuk, a sagittalis f6sikt6l o—c tavolsagban.
Az idegen test valGsagos tavolsagat a vnzszmtes fosik felett
c—x adja meg.

Az x—d (5. bra) és c—x (6. dbra) tavolsdgoknak egyen-
16knek kell lennidk. E kétféle meghatdrozds — mint latjuk —
egyszersmind ellendrzéséiil is szolgal a felvételi képek helyes-
ségének.



6. ‘abra.

A mi czélunknak inkdbb az felel meg, hogy az idegen
test tavolsagat a képsikoktol ismerjiik, mert hiszen Kiviilr6l
hatolunk ra, ha azt eltavolitani akarjuk. Ezen értékeket meg-
kapjuk, ha a taldlt szdmokat a megfeleld kepsnk-fosxktavol-
sagoktol kivonjuk. Ezek -a kovetkezok: :

(o—by) — (0—c) (4. dbra)
(0—b) — (0o—d) (4. abra) és
(0—e) — (d—x) (5-abra)vagy (0—e) — (c—x) (6.4bra).

A meghatarozds tehat nem-szémités, nem is modellen,
hanem a vetités eredeti nagysagu ujrafelépitése titjdn, annak
lerajzolasaval- torténik. E. czéIbol legaldbb 60 cm.-nyi olda-
lakkal bir6é" papiflapra van szuksegunk ilyen minden intézet- .
ben rendelkezésiinkre all; ha eppen nem volna, elegendd a
kozonseges fehér “iropapir. egy ive-is, csakhogy ilyenkor a
focust az asztal lapjan kell meg]elolnunk Ha felvételeinket
mindig gy tudnok elkésziteni, hogy a két fésugar metszés-
pontjanak tavolsiga a kep51kokt61 mindig ugyanaz légyen @
legnagyobb koponya méreteinek miegfelelGen), akkor egyszer-
smindénkorra tasznalhaté' mintat ~készithetnénk, melybe a
szitkséges vonalakat irénnal berajzoljuk és a meghatarozas
utan ismét kitoriiljiik. Amde ily képek készitése sokkal farad-
sagosabb, mint a vetitések egyszerii rajzolasa. -

Az oktansok 6sszecserélddésének elkeriilésére legblzto- .
sabb eljards a koponya korvonalainak berajzoldsa a vetités
képébe. Ezaltal a koponya helyzete mindig szemiink -el6tt
lebeg, a mi lényegesen megkonnyiti a sugarmenetek helyes
rajzolasat és elejét veszi -esetleges szdmitasi hibiknak. . =

© Az eljards segitségével ugy é16n, mint hullan végeztem
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localisatiokat és meggydzédhettem rola, hogy kivitele igen egy-
szerii és a nyert szamadatok igen pontosak. Ezt igazolja a
kovetkez6 két klinikai eset.

. Az els6 egy fiatal. ember ki ongyxlkossagl szandékkal

fébelotte magéat. A projectilt a . jobboldali fels6 “occipitalis
oktdnsban taldltuk. A golyé eltavolitisa :a betegnek rovidesen
bekovetkezett haldla miaft csak post mortem torténhetett.” Ez
alkalommal meggyéz8dhéttiink -arrél, hogy. a pro;ectll ponto-
san a megjelolt helyen volt.
. . A masik eset egy 14 .éves fiatal emberre vonatkoznk k1t
jatszotarsai- véletlenségbél megldttek. Habar csak egy beme-
neti nyilast latunk a bal szemoldok felett,. a ‘rontgenogramm
mégis két 1oveg arnyékat mutatja, €s pedlg egyet a bal fron-
talis, .egyet .pedig .a bal fels6 occipitalis oktdnsban. Hogy
melyek -az egylivé. tartozo -arnyékok, azt.a két képbol meg
lehet allapitani. Ugyanis az eliilsé felvételi képen a sagittalis
fosikhoz kozelebb fekvé drnyék széle élées, maga az Aarnyék
igen siiril, tomott; a tavolabb, fekvé- amyék szélei elmosodot-
tak, az arnyek maga vilagosabb. E két ténybél biztosan kovet-
keztethetiink arra, -hogy az .elsé az occipitalis, az utdbbi a
frontalis oktansban 1év6 -idegen test drnyéka. A két projectil
helyét kiilon-kiilon meghatdrozva kideriilt,. hogy - utébbinak -
extracranialisan kell ‘lennie, a. beméneti nyllastol oldal felé;
a mit puszta. taplntassal a homlokon képz4dott nagy duzzanat
miatt felismerni nem birtunk. A golyénak késébb foganatosi-
tott eltdvolitisa igazolta- a - szamitasi adatok helyességét. A
mdsik projectil eltdvolitasat, mivel az. az id6kdzben felépiilt
betegnek semmiféle kellemetlenseget sem okoz, nem tartjuk
ezid6szerint javaltnak. :

A pontos rontgenogrammok keszztese

. A felvételek hibétlan készjtése a meghatarozas czel]alra
nem éppen kénnyii. A hibaforrdsok oka egyrészt a focus és
fej beallitisanak nehézségeiben, mésrészt abban is lehet, hogy
a beteg a fejét a felvétel ideje alatt nem tartja‘ mindig nyugod-
tan.” Kénnyen belathatjuk, hogy a fejet ugy rogziteni,~hogy
az absolut nyugalomban maradjon, nem tartozik. a konny(
feladatok kozé. Ez a mi felvételeinknél annal nehezebben
érhet6 el, mert a betegek legnagyobb része a kozponti'ideg-
rendszer stlyos sériilésével keriil hozzank, tehat nyugtalan,
részben ontudatlan, vagy,ké’nyszerm()igésokat vegzd egyének,
Mér pedig a pontos szamitas alapjaul szolgalo felvétel készi-
tésének egyik fofeltétele, hogy a felvételi objectum teljes nyu-
galomban legyen. A felvételek készitésének e nehézsége volt
az oka annak, hogy a leirt stereometriai dlapon — mely egyxke
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a legegyszeriibbeknek — praktikus eljrds nem tudott kifej-
16dni. Azt hiszem, hogy sikeriilt a felvetett tsszes nehézsé-
geket legy6zndm és oly egyszerii eljarast kidolgoznom, mely
nem szamitason, hanem egyszerii rajzoldson alapszik, Rompli-
kalt segédeszkozoket nélkiiloz és pontos eredményeket szolgaltat.

F. Gillet, ki ,Di¢ ambulatorische Rontgentechnik im
Krieg und Frieden“ czimii miivében igen behatdan- foglalko-
zik az idegen testek helyének kiilonb6z6 meghatéarozasi eljara-
saival, szintén megemliti a mi eljardsunk alapjaul szolgal6¢
stereometriai elvet, de gyakorlati alkalmazhatosiga ellen a
kovetkezd ellenvetéseket hozza fel:

Az elsé fénehézség a felvételekhez sziikséges komplikait
eszkdzben rejlik. O-ugyanis a két felvételt a Rontgen-lampa
egyszerfi elmozditdsa tjan akarja késziteni, a lemezek és
Rontgen-cs6- bedllitdisa szerinte 1gy torténnék, mint azt a
4. abra mutatja. A két lemez a koponydhoz van erdsitve,
egymashoz derékszogben, a Rontgen-limpa focusa az egylk
felvételhez a-ban, a mésikhoz a;-ban van elhelyezve. A ldmpa
atvitele az egyik helyzetb6l a masikba eszkoz segélyével tor-
ténik a nélkiil, hogy az egyik leméz eltavolittatnék. Természe-
tes, hogy ezen eljards esetén vagy az kell, hogy az egyik .
lemezt megbizhatéan letakarjuk, vagy az, hogy eltdvolitsuk.
Ez szerinte a mdsodik nehézség. E czélbol kiilon « zerkezetil
kazettak kellenének. Az egész eszkdz szerkezetének igen pon-
tosnak és komplikditnak kellene lennie, hogy kiilonbozé nagy-
sagu koponydkon egyforma pontossaggal engedje meg a focus
beallitisdt. Nem csekély nehézségbe iitkoznék a koponya
nyugalmdanak, vagyis rogzitésének biztositasa is.

Végiil szerinte nagy nehézségekkel jarna a rontgeno-
grammok adataibol a vetités reconstructioja is, vagyis a volta- -
képpeni meghatdrozas. E cz€lbdl modellt tart sziikségesnek,
melyen az egyes vetitd sugarakat huzalok jelzik. A héarom
huzal koz0s taldlkozési pontjaban volna megadva a keresett
idegen test tényleges helye a térben, melynek tavolait az egyes
sikoktdl lemérés ttjan nyerjiik.

Mind e nehézségeket konnyen elharithatjuk - egyrészt
azéaltal, hogy a két felvételt kiilon-kiilon készitjlik, masrészt
azéltal, hogy a vetitéseket eredeti nagysdgban papirlapra
rajzoljuk. gy eljarva, sem komplikalt eszk6zokre, sem modellre
nincsen sziikségiink. ”

A felvételek készitése a fej rogzitésére szolgalé agyban
torténik. (7. dbra.)* Ez lényegében erSs deszkalapra erdsitett

* A Reiniger, Gebbert és Schall czég (Budapest, VIII, Rakéczi-ut
19. sz.) altal készitett vij késziiléken a C-oszlop hidnyzik. Az A- ésB-
oszlop pedig kozos csavar segitségével emelhetd és siilyeszthetd.
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harom oszlopbdl all: A, B és C. Ezek koziil ketts, A és B,
egymassal szemben all 26 cm.-nyi tdvolsdgban, a mi a leg-
nagyobb koponya fronto-occipitalis 4dtmérGjének felel meg.
Az oszlopok belsé oldaldra pelottdk vannak alkalmazva, melyek
a fej rogzitésére szolgainak. E pelottdk sziikség szerint emel-
hetdk és kozelithet6k egymdshoz, minden kitérésiiket milli-
méter-skdla jelzi. A pelottdk kozepén fémtiik dughatok at
(F és G), melyek arnyéka a rontgenogrammon az egyik fépont
helyét jeloli. Ugyanilyen tfi van a harmadik oszlopra is alkal-
mazva. Amazok a fronto-occipitalis, illetve a lateralis f6sugér
be- és kitérési helyét jelolik a koponyan, ez utébbi a kozép-
vonal, vagyis a fejtetd jelolésére vald. Az ezen keresztiilhalado
és az alapra meréleges sik irdnyanak feltiintetésére szolgal
egy a két oldalsd pelotta koriil 90°-nyi szogben mozgé fél-
koralaku fémkar (D), melynek kozepén fémjelz6 (E) van
alkalmazva. Ezen kar kiilonboz6 bedllitdsa szerint pontosan
mutatja az alappal parhuzamos és red meréleges irdnyt.

7. abra.

A fej bedllitasa a felvételhez kovetkezOképpen torténik :
A megberetvalt fejet arczczal felfelé a rogzité agyba fektetjiik.
A glabella legkidllobb részén, pontosan a kozépvonalon meg-
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jeloljiik a frontalis f6pontot, ez vagy dermograph-fal vagy apro
fémpitykének odaragasztdsaval torténik. Red beallitjuk a kozép-
vonaljelzdt, melynek segitségével . a- kozépvonalat a fejtetén-
dermograph-fal megrajzoljuk. A jelz6késziilék lefektetése altal °
a fejtetd-fGpontot hatdrozzuk meg, . ennek a frontalis sikba
kell esnie, e ¢zélbdl a fejet bitemporalis tengelye koriil addig
forgatjuk, mig a két fiilnyilds kozéppontja és a hatulso jelz6
egy vizszintesbe keriil, E vizszintest megmutatja a két oldalsé -
pelotta félsé széle és a jelz6 késziilék tije. Ennek irdnyat a
koponyan szintén megijeloljiik. Hasonloképpen red-rajzoljuk az
erre merdleges vizszintes fésik irdnyat a_jelz6. késziilék fel-
allitasaval. Az igy nyert vonalak derekszogben metszik®egy-
mast a koponyateton, a két fiil folott és a glabellan ; irdnyaik
.~ meghosszabbitdsa dltal egy otodik pontot is kapunk ott, hol
. a vizszintes sik a sagittalist metszi: a nyakszirten. Igy pon-
tosan megijeloltiik az Osszes tengelyek (vagy fOsugarak) be-
és kitérési pontjait és a koponyédn_keresztiil fektetett harom
f6sik metszésvonalat a koponya feliiletével. Czélszerii e pon-
tokat kiilon-kolon fémpitykékkel meg]elolm (ezek arnyéka
- szolgdl a felvétel ellendrzésére). .

‘A fdpontok ismerete mellett most mar’ konnyen tortemk
a két felvétel. Eloszor az eliils6t készitjiik. E cz€élb6l.a ko-
ponya arczczal felfelé fekszik. A kozépvonal ]ClZOtU]et a
fiiggélyesben bedllitjuk a frontalis-pontra, a vizszintesben a
fejtetépontra :-kozben a két pelotta .]elzotu]et bedllitjuk a két.
temporalis .pontra. Kiilonos gondot kell forditanunk arra, hogy.
a fej b6rét sem a fopontok megijelolésekor, sem a beallitas-
kor el ne mozgassuk. A fejbdr ugyanis annyira mozgathato
az alapja felett, hogy elmozdulasa tetemes hibdnak lehet az oka.
A fépontok pontos:beallitdisa utdn a két oldalso pelotta rog-
zitése altal a fej helyzetét blzt051t]uk Most beallitjuk az alap
felett 60 cm.-nyire 1év6 Rontgen-cs6 focusat a fronto-occipita-
lis f0sugar irdnyaban és expondlunk.

A Tlateralis rontgenogramm elkészntése czéljabol a kopo-
ryat egyik oldafdra fektetjiik; a- kozépvonaljelz6t bedllitjuk a
temporalis fépontra, majd a vizszintesbén a.- fejtetépontra,
az oldals$ jelzdtiket pedig a frontalis €és occnpltalls fépon-
tokra. A pelottikat rogzitjik. A Rontgen-csd focusat ismét
60 cm.-nyi tavolban az alaptél a bitemporalis fésugér ird-
nyaba hozva exponalunk.

lly médon két rontgenogrammot nyeriink, melyeknek
elsején, mint tudjuk, a két oldalsé jelz6th arnyéka jeloli a
vizszintes fésik iranydt, mig a glabella és nyakszirti fém-
pitykék egybeesé arnyékat a fejtetdpont arnyékaval- dsszekotd
egyenes a sagittalis fosik helyzetét. Ha felvételiink pontos,



— 17 =

akkor a két- egyenesnek pontosan derékszogben kell egymast
metszenie és a két egymds felett 1évo .fémpityke arnyékanak
is pontosan egybe kell-esnie a' vizszintes sik vonaldban. A
lateralis rontgenogrammon a két oldalso jelzotdi jeloli a viz-
szintes ‘fésik iranyat, a koponyatetSpontot jelzé tit -arnyékat
a két temporalis fopont 4rnyékaval osszekotd egyenes pedig
a frontalis fésik iranyat; a kettonek szintén derékszoget kell
alkotnia egymassal ;* valamint egybe kell esnie a két tempo-
ralis. pont arnyékdnak is, melynek éppen gy, mint elébb, a
vizszintes fosik vonaldban kell fekiidnie. Ha barmelylke ezen
adatoknak nem. talal, -felvételiink .nem .pontos és arra mutat,
hogy :vagy afej, vagy a lampa focusa nem volt pontosan
bedllitva, avagy a fej a.felvétel alatt helyébdl elmozdult.

Nyugodtan viselkedé betegen a fépontok elézetes meg-
hatdrozasa utdn minden rogzitd késziilék nélkiil is- sikeriilt- a _
pontossag. Osszes kovetelményeinek megfeleld felvételt készi- -
teni. A fopontok ‘meghatarozasara egyéb- eljarasokat is meg--
kiséreltem, -de: egyik:- sem engedte meg azt oly . egyszertien
és oly pontosan miért is-a rogzitd agygyal valo - meghata—
rozast tudom legjobban ajénlani.

‘A koponyanak a -meghatarozdshoz szukséges meretelt
szintén a rogzitd agygyal hatdrozzuk meg.

‘Ezeket a kozépvonaljelzé tiijének tavolsdga az alaptédl
szolgaltatja,; ez’ megfelel az elsé bedllitds alkalméval a fron-
talis_sik tivoldnak a nyakszirtt6l, a mdsodik bedllitds alkal- .
maval pedig- a sagittalis sik'tdvolanak a . temporalis fépont- .
tol.'E két tavolsdgot lemérve, a fésugarakra megadja azok
metszéspontlanak tavolsagat-a” megfelel6 képsikoktol. . '

- A felvételek készitésének .egyik- legkényesebb része a-
RQntgen lampa -focusanak, centralisa vagyis bedllitisa a f6-
sugdr irdnyaba. E czélra szolgal Gillet centrifixatorja. Bar- -
milyen szellemesen -kigondolt - eszkdznek " ismerjilk is el a
miiszert; a mi. czélunkra- mégsem - alkalmazhat]uk minden
nehézség -nélkiil. Ugyanis, vagy elérezmeg. kell hataroznunk’
vele a f(jsugér iranyat- és .talppontjat~és ‘aztan erre bedllitani-
a koponyét, vagy megfordltva "Az els6- esetben elveszitjiik ira-
nyat a koponya- elhelyezési~ mandverje -altal,- mely alait a
koponya altal el van takarva. A masodik esetben a koponyat
fémlappal kellene eltakarni, ' mert kiilonben a fej alatli fény-
érzékeny lemez is meg. lenne vilagitva ; ekkor v1szont a fejen
megjeldlt f6pontot nem tudjuk ellendrizni. A

Ez okokbdl. a kovetkezd egyszerii €ljdrdst gondolttam ki -
és alkalmazom a- lampa centralasira. Felvételeinkhez olydn
lampat hasznalunk,: melynek nyugodt és léhetdleg ponfszérti
focusa van. Ezen .tulajdonsdgokat megismerjiik a miikodé
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lampa antikathodjan. Ha ismerjiik azt a pontot, melyen at a
lampa bizonyos bedllitdisa mellett a fésugar azt elhagyija,
akkor képesek vagyunk a felvételi targy -barmilyen kivant
pontjara be is allitani. A 1dmpan a keresett pontot két selyem-
szdl segitségével taldljuk meg. Ezek egyike osszekdti a kathod
és antikathod csovének karikdit és fiiggllegesen a focus alatt
van kifeszitve a lampa hosszaban; errél lelég egy madsik
szal, melyen egymastél 20 cm.-nyi tdvolsdgban két Olomserét
van felakasztva. Ezen utdbbi szdl az el6bbin ide-oda mozgat-
hato és fiiggd suly segitségével pontosan egy fiiggélyesbe
hozatik a focussal. Ha ez megtottént, felvételt készitink. a
két dlomgolydcskarél, melyek arnyékdnak jo beallitdis mellett
pontosan egybe kell esnie. Az egymdst fed6é két drnyék jele
annak, hogy a fsugdr irdnya pontosan egybeesik a selyem-
szal irdnyaval. Ha a két arnyék nem esik egybe, akkor a
lelog6 selyemszélat a képbdl megitélhetd helyre akasztjuk,
midltal a fésugar irdnyat pontosan megkapjuk. A lampa
gombijének az a pontja, mely a 16gé selyemszal felakasztasi
helyének megfelel, jeloli azt a helyet, melyen 4t a fésugar a
lampabol kilép.

Hogy ilyen mdodon milyen pontosan lehet a Jampat a
felakasztott 6lomgoly6ra centrdlni, azt olyan képek mutat-
jak, melyek az el6bb leirt mdodon késziiltek.

A fdsugar kilépési pontja a ldmpan minden. feivétel el6tt
1jb6] meghatédrozandd és megjelolendd. A lampa bedllitasa a
felvételhez legegyszer(ibben ugy torténik, hogy a két selyem-
szdlat meghagyjuk rajta; a 16g0 szalr6l azonban leveszsziik -
az egyik golyot, a masikat pedig oly médon helyezzik - el,
hogy a koponyaig, illetve-a bedllitdst igénylé fGpontig érjen.
Ezéltal feltétien blzonyossagol kapunk a fdsugar hibétlan
iranya feldl.

A Rontgen-ldmpa .focusanak a képsiktél megkivant
tavolsagra val6 elhelyezése az antikathod csove segitségével
torténik. Ha a lampa vizszintesen van elhelyezve, akkor az
antikathod cstove — mivel ilyenkor a focussdl egy magas-
sdgban van — jelzi egyszersmind a focus tavolsdgat is az
alaptdél. Mivel azonban a focus nem fekszik mindig a csé
tengelyében, a bedllitdsnak, illetve lemérésnek mindig a fo-
cusnak a csé tengelyéhez valé viszonya szerint kell tor-
ténnie.

A felvételek készitésének sorrendjére vonatkozdlag a
tapasztalat arra tanitott, hogy a masodikat vagyis az oldalsét
csak akkor készitsiik, ha az els6t pontossagdra nézve mar
megitéltiik. Kisérleteim soran ugyanis arra a tapasztalatra
jutottam, hogy a fOpontok helytelen megjelolésébdl eredd hi-



bdk mds és mds modon zavarnak, mib6l végeredményben
igen kétes értékii adatokhoz jutunk. A fépontok koziil féleg
a nyakszirti megjeldlése jar némi nehézséggel, egyrészt azért,
mert igen messze esik a homloki f6ponttdl, masrészt azért,
mert a felvétel alatt el van takarva a koponya 4ltal, a miért
helyét ellendrizni nem tudjuk. Valamely fépont helytelen meg-
jelolését vagy arrdl ismerjiik meg, hogy daczdra a pontos bedlli-
tasnak, a fésugar irdnyaban- egy fOpontarnyék helyett kett6t
kapunk, vagy arrdl, hogy a tobbit Osszekoté egyenesek
nem metszik egymdast derékszogben. Ha e hibat az els6 —
azaz eliils6 — képen felismerjiik, akkor az occipitalis f6pont
helyét a képen észlelhetd kitérése értelmében ki kell javita-
nunk. Ez dgy torténik, hogy annak fémijelz6jét a fosugdr
talppontjaba illesztjiik, vagyis a képr6l leolvashatd irdnyban
és tavolsigra — ez valdsigos tavolsdg, mert a képsikban
van — elhelyezziik. Ha a tobbi fépont is eltérést mutat,
akkor azok helyét is meg kell valtoztatni, és csak ha ez
megtortént, készitjik a madsodik felvételt. Ennek készitése
konnyebb és pontosabban sikeriil, mint az eliils6¢é. Ugyanis
most a f6pontok a legnagyobb pontossdggal vannak meg-
jelolve: a koponya a felvételhez egyik oldalan fekszik, -
ezdltal nyugalma jobban van biztositva; és végiil a koponya
atmérGje a fOsugdr irdnydban keskenyebb, azaz a két egy-
mads felett levé f6pont kdzelebb van egymdshoz, midltal az eset-
leges elmozdulas is kisebb kitérésekkel jar csak. Ha ez a kép is
hibdkat mutat, az annak a jele, hogy a koponya elmozdult
a felvétel alatt. Ezt a képet a correctids eljardssal kell he-
lyesbitentink.

. A hibds rontgenogramm javitdsa.

A bevezetd sorokban roviden érintettem az idegen tes-
tek localisatiGjakor természetszerfien felmeriild azon hibdkat,
melyek az emberi test sajatos tulajdonsdgaibol erednek (alak,
feliiletvaltozds) ; és redmutattam arra, hogy a meghatarozas
hibéit mennyiben simitja el az a kortilmé ny, hogy nem meér- -
tani ponttal, hanem physikai testtel van dolgunk. A testrész
alak- és feliiletvdltozasabol folyé hibdk legkisebbek a kopo-
nyan, melynek csontos feliilete eléggé biztosit az emlitett
valtozasok ellen és melynek a képen {6l lathaté szerkezete
biztos tdmpontokat nyujt szamitdsunkhoz. A koponyara nézve
elesik az a kovetelmény is, a melyet az idealis localisatidval
szemben tamasztunk, t. i., hogy az idegen test helyét vala-
~ mely korilirt bonczoldstani képletben, vagy kisebb szervben,
csontban jelolje meg. A koponya viszonyai éppen olyanok,
hogy legkivanatosabbd teszik azt, miszerint az idegen test
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helyét valamely pontjatél a koponydnak, bizonyos irdnyban
pontos tavolsagban ismerjiik. A koponyabdl idegen testet
nem lehet az altaldban kovetni szokott praeparativ technika-
val eltavolitani, itt egyenesen kell reataldini. Ezért kell a
meghatérozésnak‘pontosnak lennie. A mint latni fogjuk,
2—3—4 millimeternyi hibdk gyakorlati szempontbél még
nem jatszanak olyan nagy szerepet. llyeneket nem fogunk
elkovetni, ha felvételeink csak . megkozelitéleg is helyesek.
Nagyobb hibakat azonban korrigdlnunk kell, €z a correctids
-eljaras’ segitségével tortenik.

Hogy a correctios: eljarast adoit esetben a}kalmazhassuk
ismerniink kell-a hiba okat; ezt a képbél és a felvétel clien-
Grzésére szolgalo fiiggod suly segitségével mindig meg tudjuk
allapitani. A hibat felismerjiilk abbél, hogy a fésugar uanyaba
_es6 két fépont két kiilon arnyékot . mutat, ez viszont attol
“ered, hogy. vagy a focus mozdult el helyébol vagy hogy a
koponya nem volt j6l beallitva a felvétel ideje -alatt, azaz
szintén elmozdult. A lampa és a fOsugdr irdnyanak elmozdu-
lasat kizarhatjuk, mert a Rontgen-lampa a feivétel egész ideje
alatt allvanyaban szildirdan van rogzitve, a fOsugar.irdnyat
_pedig a l6g6 selyemszal pontosan ‘mutatja. A hiba tehat
csakis a fépontok helytelen megjel6lésébdl vagy a koponya

,elmozdulasabol szdrmazhatik. ~A helytelen megjel6lésbél
-szarmaz6 hibdk javitdsardl megemlékeztiink mar a technikai
részben, miért is a tovabbiakban csak a koponya helytelen .
beallntasa illetve elmozdulasa altal keletkez6 hibak 1av1tasa-
_val kell foglalkoznunk Ezek haromfélék lehetnek, és pedig
vagy a fels6 — a képsiktol tavol esé — fOpont mozdult al,

vagy a képsikonlevé fépont hagyta el helyét, vagy végiil mind
a kettd kitért a fGsugdr irdnyabol. Az elsé esetben az also f6-
_pont arnyéka felel meg a fdsugar talppontjanak, a masodik eset-
ben a fels6é, a harmadik esetben a f6sugéarnak kiilon talppontja
van és a vetités olyan mintha a focus mozdult volna el a
~ helyérél.

- A hibak e haromféleségét megismerjiik a felvételi ké-
pekbdl és a felvétel ellendrzésébsl, még pedig a kovetkezd-
képpen :

Ha a felsé fopont jol van bedllitva, de é&rnyéka nem
esik egybe az als6 fépontéval, a tobbi fdpont helye is ezen
iranyban mutat eltoldédast: akkor az also fopont mozdult el.

Ha a 16g6 suly nem éri a felsé fépontot, ellenben a
kép szerint a fésugar talppontja megfelel az alsé f6épont ar-
nyékanak, akkor a felsé fopont mozdult el.

Végiil, ha a felsé fépont nem esik a 16g6 sily iranyaba, |
de az als6 sem, ellenben a fej-jo1 van a rogzitéagyba be-
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allitva, akkor a fej egészében van elmozdztva a fosugarhoz
kepest vagy a mi ugyanaz, a focus mozdult el.

~ Egyéb hibdk ezen hirom typus combinatioja folytan jo-
hetnek Iétre és mindig magukon viselik valamelyiknek jelle-.
gét. Ezek mindig az uralkod6 hiba szerint javitandok. Alta- ..
" -laban azt mondhatjuk, hogy ]av1tas szempontjabol ezek nem -
_ okoznak .nagyobb nehézséget, mint az el6bbeniek. Javitasuk °
minden irdnyban kulon kiilon torténik és csak akkor, ha a
hiba feltiinébb.

A 8,9 és 10. abra mmden eléfordulé hiba - keletke-
z€sét feltuntetx A 8. abran a focus tolddott el a koponya
helyes bedllitdsa mellett; a 9. dbra mutatja a vetitési Kép
hibds voltit a képsikon levé fOpont elmozduldsa mellett, a
10. 4dbra ugyanezen hibat a képsiktdl tavol levo fépont hely-
hagyasa kovetkeztében. Gyakorisdg szempontjabol els6é helyen
all a 10. abran feltlintetett hiba, mert a felsd fopont'az a
mely legkénnyebben mozdulhat ki helyéb6l; ugyanis a Ront-
gen-lampa rogzitve lévén az allvanyban,. nem szenvedhet
helyvaltozést, a képsikon levs fépont szintén nehezen hagyja
el helyét, mert ezen nyugszik a koponya egész silydval.” Ha
tehdt a koponya mozog, ez gy torténik, mintha utobbi ko-
riil. mint kozéppont koriil forogna, ezéltal pedig csak a felsS
. fopont hagyja el helyét. Hogy a kovetkezdkben a correetios |

eljaras targyaul mégis azt a hibat veszsziik. fel, mintha a’
focus mozdult-volna el helyébdl, azért van, mert mmdharom :
abra hibajat ezen alapon magyara7hat]uk Szoros értelemben
véve, némi legkisebb kiilonbség van az eredmények kozott,
ez azonban oly kicsi, hogy szamitidsunkat nem befolyasolja
Elméletileg a harom correctio majdnem ugyanaz, kiilon tar-
gyaldsuk pedig - tilhaladnd e dolgozat keretét, melyben az
eljards gyakorlati alkalmazhatosidganak ismertetésére vagyok
f6 tekintettel. Azért csak a legsziikségesebb megjegyzéseket
teszem meg a 9. és 10. abrdra vonatkozolag.

A hiba tehat minden esetben olyannak tekinthet6é, mintha
a focus a-bol a;-be mozdult volna el, minek kovetkezteben
b-fépont 4rnyéka b,-ben lathato, b, arnyéka valtozatlan, mi-
vel a képsikon nyugszik. A hlbatlan vetitésben a két. fopont
(b és b;) arnyékdnak egy pontban, azaz b;-ben kellene
~ lennie. Ezt a prolectlot azaltal 'kapjuk meg, hogy a focust a
" két fépont .ltal - meghatarozott fésugdr irdnyaba viszsziik.
Ebben csak a vilégité kozpont és az idegen testek Aarnyéka
szenvedett véltozast, maguk az idegen testek, valamint a ké- .
piik is, nem véltoztattdk helyiiket. :

Ugyanezen eredményt kapjuk, ha nem. a focust igazit-
juk a vetitéshez, hanem a koponya forgatdsaval b, koriil a -
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b-pontot is a b;—a; egyenesbe hozzuk; ez torténik a tobbi
abran. Ezen vetitésben a; megmaradt focusnak, a; b, a f6-
sugar irdnya, A; B, az uj képsik (mer6legesen a, b, f6sugar-
hoz). Az idegen testek helye a koponya forgatasaval szintén
megvaltozott, mialtal arnyékuk b, ponttd! is kiilonboz6 tavol-
sagra keriilt a képsikban. Mivel a viszonyok lényegesen egy-
szer(ibbek, ha a vetitést gy kezeljiik, hogy a focust a-ba
vagyis igazi helyére helyezziik vissza. A tovdbbiakban ezen
helyesbitésrdl lesz sz6. A mint 1atjuk, a helytelen vetitésben
a fépontot is x; x idegen testek utin a képen x; by b; és
x2 arnyékokat kapjuk; a rekonstrudlt vetitésben az egész kép
eltolédik, csak b, porit marad meg helyben, x és x; pontok
arnyékképei x; illetve xs-ban lathatok, b-¢é b,-ben, b, egybe-

esik b;j-gyel. X;—x5, by—Db; és xo—x3 tavolok kozel egyenlé = |

volta miatt képesek vagyunk az ismeretlen b; x5 és b; x3
tavolokat a mindig rendelkezésiinkre all6 adatok alapjan meg-
hatarozni. (A valdsigban az emlitett tavolsigok nem ponto-
san egyformak, mert sem a képsik, sem az idegen testek
helye nem valtozott meg a focus elforgatisa mellett, A B
képsik a; by-hez ferdém all. ErrSI meggy6z6dhetiink, ha a
focust kissé tiilozva viszsziik el helyébdl; ekkor azt latjuk, hogy
X; kozelebb jutott by-h6z, mint x,. A focus eltoldsa oly nagy-
foka is lehet, hogy x; és b, egy pontban egybeesik. Ezek
azonban olyan viszonyok, a mindkkel a gyakorlatban dolgunk
nem lehet; a focus kisfokii eltoldsa mellett az. idegen test és
a b pont arnyékanak vandorldsa kozptt bizonyos szabélyossag
'mutatkozik. A mértanilag kimutathaté kis kiilonbség gyakor-
lati szdmitdsunkat egydltalaban nem befolyasolja.) '

, A correctio feladata az arnyékpontok szabdlyos vandor-
l1asabol, vagyis x, by €s x; by elmozditdsdbdl x3 by €s x5 by
tdvolokat meghatdrozni. Ez torténik a rendelkezésiinkre allé
két képbll, melynek egyike szolgaltatja az X; by és x; by
tavolsagokat, masika pedig az idegen test magassagi tavol-
sagat az A B képsiktdl. E két adat alapjan végezziik a cor-
rectios szamitast.

’ Ha kiilonboz6 vetitéseket rajzolunk, melyeknél egyéb-
ként ugyanazon viszonyok mellett csak az idegen test magas-
sagi tavola a képsiktol valtoz6, azt fogjuk latni, hogy annak
arnyéka — a mennyiben az idegen test ugyanazon vetité
sugarban fekszik — a korrigalt vetitésben bizonyos szaba-
lyossag szerint kozeledik b;-hez vagy tavolodik attdl. Ezen
szabalyossdg abban nyilvanul, hogy az idegen test, mely a
képsikban x, helyén van, a correctio alkalmaval helyét nem
valtoztatja b;-hez képest, épp ugy nem véltoztatja helyét az
x7-ben 1évé idegen test sem; ellenben a C D sikban fekvd
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X; pont vetiilete xo-b0l x3-ba jut, az x-é pedig x;-bdl x5-be.
Az abrabol az “vildglik- ki, hogy x. pont ‘vetiileté, ha x “ponf.
X;—3a,; vetité sugarban a kepsnktol tavolodik, a. komgalt veti-~
tésbén kozelébb jut b,-hez, x;-€. ‘pedig ugyamlyen koriilmé-
nyek kozott. tavolodik -attél, mint a helyesbitett vetités fdsuga-’_
ranak " talppontjatol. A C D sik magassagaban 1évé 1degen test
arnyékanak' kitérése x; x5-, illetve Xy Xg-nak megfelel6’ tavol-"
sagot tesz ki, a.mi viszont,” mint tudjuk, megfelel a b;—
tavolsagnak. A - kozbees magassagban lévo -idegen. testek‘
drnyékanak ‘eltolasa téhat” szabalyosan, illetve. aranyosar tor-_
ténik.. a kepSIktol -valé “emelkedésiikkel -O és by by kozott,”
Vagyis, ha az idegen’ test a b— b] kozott1 tavolsag kaepeben;
by bg;':
.;2, s

llletve xg b2 - D 2b2 tavolsagra kerult a korrlgalt prolectlo';:

‘(feleben) E F snkban feksznk akkor arnyeka x7 bz +-

fosugaranak talppont]atél by- tol ha . csak egy harmadnylra;
fekszik .A.-B: felett,. akkor.: az. arnyekeltolas kiilonbsége -is; a-
b, —b, . tavolsagnak . 4t: teszi ki-a miondott : értelemben.
Gyakorlatilag ugy jarunk. el, -hogy. a b-—=b; tavolsagot-az ide-:;
gen. test" helye-szerint blZOhyOS szamu- egyenld részre osztjuk
fel, ugyanannyi. égyenl6 fészre ‘felosztjuk .a- b;,—b, tavelsagot
is:” Az idegen  test drriyékdnak tdvoldt by-t6l — a_javitott veti--
tésben - i-megkapjuk-azdltal, hogy xi.oldaldri ~— vagyis azon.
az oldalon, “mely felé. a focus kitért' —:az ismert b,- xy tdvol-
sdghoz a b, -be tdvolsdg annyiad részét-adjuk hozzd, a hdnyad
részével -a: b by : tdvolsdgnak. fekszik. az idegen fest AB felett ;-
x oldaldn pédig . megfeleloen ugyanannyzt kzvonunk az zsmert‘
Xz bl tdvolsdgbol.. -

-Ugyanazon: értékeket kap]uk hogyha b2 tol szamnt]uk a
komgalt tavolokat, csakhogy ekkor a hozzaadas és kivonas. egy-
massal felcserelodlk STeTT

-A mint a.9. és 10: abra mutat]a ezek hnbas volta- €pp.

ligy értelmezhet6, mint a 8. :abraé, azért-a conechos el]aras~
rajuk is eppugy alkaimazhato.
- A tokéletesség - kedvéért . nem hagyhatom mcgemhtes
nélkiil azon eseteket sem, midén- az idegen test arnyéka vagy-
egybeesik a.fépontok e'gyikének arnyékaval, vagy azok arnyéka-
kozé jut. Ez akkor. fordul elé; a mikor az idegen test vagy a
fosugarban — ‘azaz az altala ]elzett fésikban —, vagy annak.
szomszédsagédban fekszik. Gyakorlatilag.sek fontossaga ezen
hiba javitdsdnak nincsen, mert ha.ilyen kozel a f6pontok
arnyékahoz: latszik az 1degen test :arnyéka, akkor. annak széle
vagy egy része bizonyosan “érinti--a fosugarakat. Eppcn ezert:
itt arnyekkozéppontrol beszéliink' csak. 3 .
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A nélkiil, hogy elméletileg targyalndm az- arnyékel-
itt csak a javitds szabdlyait adom

tolodas szabal yossagat
(11. &bra):

I, 6 %

* 11, abra. -

Ha az idegen test érnyékénak kozéppontja annyi

-1 i
aranyos részszel fekszik by-t6l b, felé, ‘mint a hénynyal az
A B képsik felett van, akkor az 1degen test beleesxk az

a—b, fosugarba;
2. ha b;—b, kdzott az aranyos tavolsag nagyobb mint
by;—b kozott (mindig b;-t6l szamitva), akkor a-korrigalt drnyék-

tavolsdg egyenlé a b;—b, ‘ardnyos részek szamaval, kivonva
belolik a b;—b aranyos részek szamat; az tdegen test a

fosugdr x oldaldn fekszik;
3. ha forditva az idegen test drnyéka tobb aranyos rész-
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szel fekszik b, felett, mint attol b, felé, akkor az idegen test
b,—a fésugartol x, felé van; arnyékdnak javitott helye b,-t6l
by felé annyi aranyos részszel lesz, a mennyivel t6bb a b;—b
aranyos részek szdma.

Meg kell jegyeznem, hogy a correctio ezen esetekben
nem olyan pontos, mint a mikor az idegen test tavolabb van -
a fésugartol, de viszont itt oly kis tavolsagokrdl van csak
sz6, melyek nem zavarnak nagyon az idegen test felkeresé-
sekor. :

Hangsuilyozom, hogy a korrigdld eljdrds segitségével
javitott szadmértékek nem mathematikai pontossaguak, de
mindenesetre olyan megbizhaték, hogy gyakorlatilag igen jol
bevéalnak. Hibas voltuk mindig kisebb, mint a képen mutat-
kozd hibajuk, mert az atszdmitas iitjan mindig kisebb érté-
keket kapunk, ezdltal a hiba is redukalodik.

A korrigald szamitasbdl kitlinik az is, hogy az idegen
test tdvolanak meghatarozdsakor a frontalis és sagittalis kép-
siktol, a két fépont arnyeékanak eltolodasa a fiigglleges ten-
gely irAnydban nem zavar; ilyen hibds képeket csak a viz-
szintes f6sikhoz val6 tdvolsdg meghatdrozdsakor kell javitanunk.

. Végezetiil a szamitdsba becsiiszhatoé azon hibaforrésrol is
meg kell még emlékeznem, ‘melynek javitidsdval szemben
tehetetlenek vagyunk. Ennek oka az idegen test és a koponya
egymashoz valé viszonydban rejlik és azaltal jon létre, hogy
az idegen test sokszor nincsen mozdulatlanul helyhez rog-
zitve. Kiilonosen all ez a friss sériilések eseteire, midén az
ardnylag siilyos 16veg puha, roncsolt, pépszer(i agyallomanyba
van beagyazva, vagy vérrel telt lregben, esetleg i{Gmlében
szabadon mozog. llyen esetekben a goly6 a fej bedllitdsahoz
szitkséges mozdulatoknal is mar oly foka elmozdulast szen-
vedhet, a miné a szdmitds eredményére nézve nem k6zombos.
Kevésbé j6 széba az -idegen test helyhagyo képessége régibb
keletli sériilések eseteiben, ‘mert ilyenkor az idegen testet
rendesen vastag kotészovetes tok veszi koriil és rogziti kor-
nyezetéhez. Szerencsére az elébbeni esetekben maga a ter-
mészet jon segitségiinkre az idegen test megtaldldsaban. A
behatolédsi csatorndn keresztiil 6ml6 véromleny vagy roncsolt
agyallomany bizonyitja, hogy a testet magaba foglal6 iireg-
ben vagyunk, ebben pedig 1jabb agyszovet roncsoldsanak
veszélye nélkiil kereshetjiik az idegen testet, melyet rendesen
az iireg legmélyebben fekvd részében taldlunk meg. _

A javitasos eljards tehdt azt mutatja, hogy kelld8 médon
készitett hibas képek alapjan is megbizhatd pontossaggal tud-
juk az idegen test helyét megalilapitani, a mi szintén az el-
jards hasznalhat6saganak egyik nyomos bizonyitéka.
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Az idegen testek eltdvolitdsdrol.

Az idegen testekre vald reataldlds szabad kézbdl és
szabad szemmel a szamitds legpontosabb adatai mellett is
nehéznek bizonyulvan, Hirsch Hugo dr.-ral (sebészf6orvos
Csikszeredan) egyiitt a 12. sz. abrdn lathaté segédeszkozt
szerkesztettiik, mely a golyd megtaldldsat a legegyszeriibb
moédon teszi lehetévé.*

12. &4bra.

A mfiszer egymashoz derékszogben all6 és egymdson
ide-oda tolhat6 harom fémkarbdl &ll, melyek mindegyike a
mdsikhoz a szdmitds utjan nyert tavolsdgra éllithat6 be. Ha
ez megtortént, akkor a c-vel jelzett t{i végének — az eszkdznek
a koponyéhoz illesztése utdn — az idegen testre kell talalnia.

A miiszer hasznélati mddja a kovetkez6: Az A-kart par-
huzamosan és megfelel6en a vizszintes fésikkal helyezziik el
a koponya azon oldaldra, a melyiken az idegen test van.
a-pont a megfelelé féponthoz illeszkedik. G, D és F léczek-
kel a mfiszer a koponyadhoz erdsittetik tigy, hogy A-t6l sza-
mitott egyenlé tavolsagokkal fekiidjenek a megfelelé fépon-
tokhoz. B-karon C kart a vizszintes fésik feletti tavolsagra
allitjuk be; ezen H-tli tdvolsdga B-kartdl megfelel a fiiggs-
leges fdsikok valamelyikétél (frontalis vagy sagittalis) nyert
tavolsagnak. A C-kar é4ttolhaté a mésik oldalra is, ha az idegen
test F felé van. Ily bedllitds mellett H-tiit csak egyenesen kell

* Ezen eszkOzt is a Reiniger, Gebbert és Schall czég készitette.



— 28 —

betolni a meglékelt koponyaba, annak vége megfelelé mély-
ségben kell, hogy érintse az idegen testet. Ha az a vizszintes
fGsik alatt van, akkor a miiszert meg kell forditani. A H-tii
helyett villamos jelz8kutaszt is hasznalhatunk.

Arra a kérdésre, hogy mi leend az eljards gyakorlati
értéke, azt hiszem, - azt a feleletet adhatjuk, hogy friss sérii-
lések eseteiben, melyekben- a goly6 eltdvolitidsa csak a leg-
fenyeget6bb allapot miatt van javalva, inkdbb csak az orvos-
nak lesz segitségére; az ilyen betegek életbenmaradasa mindig
a legkétségesebb. Bizhatunk azonban abban, hogy az idegen
test eltavolitdsdval a betegnek életbenmaradasdhoz kedvezdébb
feltételeket teremtiink. Hatdrozottan nagy segitségére az orvos-
nak és -elényére a betegnek lesz az eljards oly régibb keletit
sériilések eseteiben, melyekben az idegen test helyzeténél
fogva a kdzponti idegrendszer zavarait okozza (izgalmi agy-
tiinetek, epilepsia,- bénuldsok stb.). Hogy ily esetekben is
. minél szdmosabbak legyenek eredményes beavatkozésaink,
batorkodtam az eljarast a t. kartarsakkal kozolni.



