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Б. К о p п а ш и и А. Ш о й о м : Цирроз 
и рак печени.

На 15-летнем секционном материале (1946 
1960 гг.) авторы исследовали 99 случаев цирроза 
печени и 13 случаев первичного рака печени. При 
постгепатитическом циррозе часто наблюдались 
неправильно расположенные, увеличенные ати
пичные печеночные клетки, нередко многоядерные, 
а также трансформация печеночных клеток. Эти 
изменения морфологически должны рассматри
ваться как иреканцерозные.

На рассмотренном материале гепатоцеллюляр- 
ная карцинома предпочтительно присоединялась 
к постгепатитическому циррозу (18%) и только 
значительно реже к алиментарному циррозу (2,8%).

Одновременная дача дубильной кислоты и 
2-ацетиламинофторена ускоряет у крыс развитие 
цирроза печени, что значительно усиливает гепато- 
карциногенез. Морфологическая картина печени, 
экспериментально введенной в прекарцерозное со
стояние, сходна с изменениями, наблюдаемыми 
при постгепатитическом циррозе у человека.

I Гостгепатитический (постнекротический) цир- 
р. з безусловно, является важным фактором, спо
собе гвующим возникноевнию ракапечени. (2353)

В. K c r p á s s y  und A. S ó l y o m :  Leberzirrhose
Aus dem Sektionsmaterial des pathologisch-ana

tomischen und pathologisch-histologischen Instituts
der Medizinischen Universität in Szeged von 15 Jahren 
(1946—1960) wurden 99 Fälle von Lebrzirrhose und 13 
Fälle von primärem Leberkarzinom studiert. Unre
gelmässige Anordnung der vergrösserten und nicht sel
ten mehrkernigen, atypischen Leberzellen, sowie Leber- 
zellentransüormation waren bei der posthepatitischen 
Zirrhose häufig zu beobachten. Diese Veränderungen 
sind morphologisch als solche von präkanzerösem Cha
rakter zu betrachten.

Im untersuchten Material hat sich das hepato
zelluläre Karzinom mit Vorliebe posthepatitischer Zirr
hose "(18%) und nur wesentlich seltener nutritioneller 
Zirrhose (2,8%) hinzugesellt.

Gerbsäure — gleichzeitig mit 2-Azetylaminofluoren 
Ratten verabreicht — beschleunigt die Entstehung der 
Leberzirrhose, wass die Hepatokarzinogenese bedeu
tend steigert. Das morphologische Bild der experimen
tell präneoplastisch gemachten Leber zeigt mit jenen 
Veränderungen eine Aehnlichkeit, die bei der men
schlichen posthepatitischen Zirrhose zu beobachten 
sind

Bei der Entstehung des Leberkarzinoms ist die 
posthepatitische (postnekrotische) Zirrhose ein zwei
fellos wichtiger fördernder Faktor. (2353)

Dr. B. K o r p á s s y ,  dr. A. S ól у о m : Liver cirr- 
hosis and liver cancer.

In the post mortem material of the Pathological 
Institute of the Unversity Medical; School of Szeged, 
99 cases of liver cirrhosis and 13 .cases with primary 
hepatic cancer were studied during 15 years (1946— 
1960). In posthepatitic cirrhosis irregulär, increased li-

ver cells were frequently observed, sometimes poly
nuclear atypical cells too. These alternations can be 
morphologically considered as precancerous manifesta
tions.

In the series of the authors a 18 per cent coinciden
ce of hepatocellular cancer and posthepatitic cirrhosis 
has been recorded, whereas nutritional cirrhosis has 
bean: observed with hepatocellular cancer only in 2,8 
per cent of the cases.

Administration of tannic acid with 2-acetilamino- 
fluorene accelerates the development of liver cirrhosis, 
which increases hepatocarcinogenesis considerably. The 
morphological features of experimentally preneoplas- 
tic liver resembles to the human posthepatitic cirr
hosis.

Posthepatitic (postnecrotic) cirrhosis has a definite 
role in the origin of liver cirrhosis (2353)

*

M. К л е м е н с ,  III. Н а д ь  н И. T а л л о ш: 
Синдром демпинга.
I. KjiUHunecKue исследования, направленные на вы
яснение патомеханизма сидрома.

На основании рентгеновских исследований, 
проведенных авторами с 150 мл смеси 50%-ной 
глюкозы и 56 г серноксилого бария, синдром дем
пинга наступает под влиянием быстрого опорожне
ния желудка, ^опьяненной неристалььтики тон
кой кишки и главным образом под влиянием обез
воживающего действия гипертонического раствора.

Однако, психическая нагрузка и сама по себе 
может вызвать синдром демпинга. (2358)

Dr. М. C l e m e n s ,  Dr. S. N a g y  und Dr. J- T a l 
l ö s :  Das Dumping-Syndrom I. Klinische Untersuchun
gen zur Klärung des Pathomechanismus des Sympto- 
menkomplexes.

Auf Grund der röntgenologischen Untersuchungen 
der Verfasser, die sie mit einem Gemisch von 150 m! 
einer 50% igen Glukoselösung und 56 g Baryumsulphat 
ausgeführt haben, tritt das Dumping-Syndrom zufolge 
der raschen Entleerung des Magens, der Hypermotilität 
des Dünndarmes und hauptsächlich der flüssigkeits
entziehenden Wirkung der hypertonischen Lösung ein.

Eine psychische Belastung allein ist aber auch im
stande das Dumping-Syndrom zu erzeugen. (2358)

Dr. M. C l e m e n s ,  dr. S. N a g y, dr. J. T a 11 6 s : 
Dumping syndrome. 1. Clinical studies to clarify the 
pathomechanism of the syndrome.

According to the observation of the authors per
forming X  ray examinations after administration of 
150 ml 50 per cent glucose and 56 gr barium sulphate 
dumping syndrome is due to rapid emptying of the 
ventricle, hypermotility of the small intestine and par
ticularly to fluid depletion due to hypertonic solution.

Dumping syndrome however, may be produced 
exclusively by psychic stress. (2358)l
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III. Б а л а ш а , М а р т а В а г н е р и Л . 
JI е р и н Субэндокардиа.гьный инфаркт. 

Авторы у к а з ы в а ю т н а з н а ч е н и е с у б э н д о к а р -
д и а л ь н ы х и н ф а р к т о в , о т н о с я щ и х с я к г р у п п е мелко-
о ч а г о в ы х н е к р о з о в Ii н а и х с р а в н и т е л ь н у ю частоту. 
О н и описывают к л и н и ч е с к у ю , л а б о р а т о р н у ю и 
э л е к т р о к а р д н о г р а и ф ч е с к у ю к а р т и н ы субэндокар -
д и а л ь н о г о и н ф а р к т а . А в т о р ы у к а з ы в а ю т н а зна-
чение д и ф ф е р е н ц и р о в а н и я с у б э н д о к а р д и а л ь н о г о ин-
ф а р к т а от острой недостаточности к о р о н а р н о г о 
к р о в о о б р а щ е н и я , с х о д н о й в к л и н и ч е с к о м и элек-
т р о к а р д и о г р а ф и ч е с к о м о т н о ш е н и я х , но не дающей 
л а б о р а т о р н ы х я в л е н и й н е к р о з а . (2362) 

Dr. S. B a l a s s a , Frl . Dr. M. W á g n e r u n d Dr. L. 
L ő г i n с z : Der subendokardiale Infarkt. 

Die A u f m e r k s a m k e i t w i r d auf den in d ie G r u p p e 
der k le inherd igen Nekrosen gehör igen subendokard ia -
len I n f a r k t u n d dessen re la t iv h ä u f i g e s Vorkommen 
au fge ru fen . Das kl inische, e l ek t roka rd iog raph i sche und 
Labora to r iumsbi ld des I n f a r k t s w e r d e n beschrieben. 
Es wi rd auf die Wicht igkei t d e r A b t r e n n u n g von der 
klinisch und e lek t rokard iograph i sch ähnl ichen , die La-
bora tor iumsze ichen der Nekrose jedoch nicht b ie tenden 
aku ten Korona r insu f f i z i enz ingewiesen. (2362) 

Dr. S. B a l a s s a , dr . M. W á g n e r , dr . L. L ő-
r i n с z : Subendocardial infarction. 

Attent ion is cal led t o subendoca rd ia l infarc t ions 
belonging to t h e g roup of microfoca l necroses and to 
the i r relat ively h igh occurence. Clinical, l abora tory a n d 
e lec t rogardiographic f e a t u r e s of subendocard ia l infarcts 
a r e presented. The i m p o r t a n c e of t h e d i f fe ren t ia t ion 
be tween subendocard ia l i n f a r c t s and acu t e coronary 
insuff ic iency wi th s imi la r cl inical and electrocardio-
graphic f ind ings b u t wi thou t t h e l abora to ry mani fes ta -
t ions of necrosis is emphas ized . (2362) 

* 

Д ь . M a p к о ш, А . Г e м e p и, III. Х у ш -
в е т и, Й . К у д а с, JI . J I е н ц, И . Л е б о в и ч, 
III. П а п , 3 . С а б о и К а т а л ин С а н т о : 
Регулирование свертываемости Ц^крови после опе-
раций, проведенных при помощи экстракорпораль-
ного кровообращения, видоизмененным методым тит-
рации протаминсульфатом. 

А в т о р ы в к р а т ц е о п и с ы в а ю т р а с с т р о й с т в а сверты 
ваемости к р о в и , в о з н и к а ю щ и е в ходе операций на 
сердце, п р о в о д и м ы х п р и п о м о щ и э к с т р а к о р п о р а л ь -
ного к р о в о о б р а щ е н и я . Они подробно о п и с ы в а ю т 
метод т и т р а ц и и п р о т а м и н с у л ь ф а т о м , п р и помощи 
которого м о ж н о точно о п р е д е л и т ь количество 
п р о т а м и н с у л ь ф а т а , т р е б у ю щ е г о с я в д а н н ы й момент 
д л я н е й т р а л и з а ц и и г е п а р и н а . (2366) 

Dr. G. M a r k o s , Dr. A. G ö m ö r y , Dr. S. H ú s -
v é t i , Dr. J. К u d á s z, Dr. L. L e n с z, Dr. I. L ö b o -
v i с s, Dr. S. P a p p, Dr. Z. S z a b ó und Frl. Dr. К . 
Szántó: Die Regulation der Blutgerinnung nach mit-
tels extrakorporalem Kreislauf ausgeführten Operatio-
nen mit einer modifizierten Protaminsulphat-Tit-
rierungsmethode. 

Die während der mi t te l s ex t r akorpora len Kre i s -
lauf ausge führ t en Opera t ionen auf t re te inden Blu tge-
r innungss törungen w e r d e n ku rz besprochen. Ver fasse r 
beschreiben ih re P ro t aminsu lpha t -T i t r i e rungsme thode , 
mit deren Hi l fe die zu r Neut ra l i sa t ion des H e p a r i n s 
notwendige Menge des P r o t a m i n s u l p h a t s genau bes t -
i m m b a r ist. (2235) 

Dr. Gy. M a r k o s , Dr. A . G ö m ö r y , Dr. S. H ú s -
v é t i , Dr. J. K u d á s z , Dr. L. L e n с z, Dr. I. L ö b -
l o v i c s , Dr. S. P a p p , Dr. Z. S z a b ó and Dr. K. 

Szántó : Regulation of blood coagulation during 
operations using extracorporeal circulation with pro-
tamine sulphate titration. 

Disorders of blood c lo t t ing o b s e r v e d d u r i n g ca r -
d iac ope ra t ions wi th use of e x t r a c o r p o r e a l c i r cu la t ion 
a r e r ev iewed . T h e m e t h o d of t h e t i t r a t i on of p r o t a m i -
n e s u l p h a t e i s discussed. By th i s m e t h o d t h e q u a n t i t y of 
p r o t a m i n e s u l p h a t e ac tua l ly r e q u i r e d f o r t h e n e u t r a l i -
zation of t h e hepa r in con t en t m a y b e e x a c t l y de te r -
mined . (2366) 

* 

. И . К р а с н а я и Я . Ф е л ь д е щ : Опреде-
ление веса щитовибной железы in vivo при помищи 
сцинтнграфа. 

А в т о р ы и с п о б ь з о в а л и а п п а р а т с ц и н т и к а р т п р о -
и з в о д с т в а з а в о д а Г а м м а д л я о п р е д е л н и я ine v i v o 
веса щ и т о в и д н о й ж е с е з ы . З т о т метод , в п е р в ы е п р и -
м е н е н н ы й З л л е н о м и Г у д в и н о м н п е д о с т а в л я ё т в о з -
м о ж н о с т ь о п р е д е л н и я веса щ и т о в и д н о й ж е л е з ы с 
т о ч н о с т ь ю -—15—20% (точность п р и м е н я д м о г о д о 
с и х п о р п а л ь п а т о р н о г о м е т р о д а р а в н а 4 0 — 5 0 % ) . 
(2368) 

Dr. I. K r a s z n a i u n d Dr. J . F ö l d e s : Bestim-
mung des Schilddrüsengewichtes in vivo mittels eines 
Szintograph-Apparates. 

Ver fa s se r benu tz t en den S z i n t i k a r t - A p p a r a t von 
G a m m a zur „in v i v o " - B e s t i m m u n g des S c h i l d d r ü s e n g e -
wichtes . Die zuers t von Al len u n d G o o d w i n g e b r a u c h t e 
M e t h o d e e rmög l i ch t (der 40—50%-igen G e n a u i g k e i t de r 
b i she r üb l i chen P a l p a t i o n gegenüber ) d ie B e s t i m m u n g 
des Sch i ldd rüsengewich t e s m i t e i n e r ± 1 5 — 2 0 % - i g e n 
Genau igke i t . (2368) 

Dr. I . K r a s z n a i a n d Dr. J . F ö l d e s : In vivo 
determination of the weight of the thyroid using 
scintigraph machine. 

T h e sc in t i cha r t m a c h i n e by G a m m a h a s been 
used to in v ivo d e t e r m i n a t i o n of t h e w e i g h t of t h e 
thyroid . T h e me thod used f o r t h e f i r s t t i m e b y Al len 
a n d Goodwin r e n d e r s t h e d e t e r m i n a t i o n of t h e w e i g h t 
of t he thyro id poss ible w i t h a n appr . a c c u r a c y of 
±15—20 p e r cent as c o m p a r e d w i t h t h e 50 p e r cen t 

accu racy of t he pa lpa t ion m e t h o d used so f a r . (2368) 

* 

И . Г p о с : Изменения в клинике глазных 
болезней. (2371) 

Dr. I. G r o s z : Aenderungen in der Klinik der 
Augenkrankheiten. (2371) 

Dr. I. G r o s z : Changes in the natural history of 
ocular diseases. (2371) 

* 

3 . Э л л ё ш : Терапевтические наблюдения в 
связи с лечением хронических печеночных больных 
внутриввеннам введением препаратов печени. 

А в т о р и с с л е д о в а л н а 46 б о л ь н ы х , с т р а д а в ш и х 
р а з л и ч н ы м и х р о н и ч е с к и м и п е ч е н о ч н ы м и б о л е з н я -
ми, д е й с т в и е в в о д и м ы х в н у т р и в е н н о с ы р ы х пече -
н о ч н ы х э к с т р а к т о в . В б о л ь ш и н с т в е с л у ч а е в р е з у л ь -
т а т ы б ы л и х о р о ш и е и т а к и м о б р а з о м в п о в с е д н е в н о й 
п р а к т и к е п о к а з а н о п р и м е н е н и е э т и х п р е п а р а т о в в 
с о о т в е т с т в у ю щ и х д о з а х и в с о о т в е т с т в у ю щ е м об-
щ е м количестве . (2374) 

Dr. Z. Е ö 11 ő s : Therapeutische Beobachtungen 
bei der intravenösen Leberbehandlung chronischer 
Leberkranken. , 

Bei 46 Pa t i en t en , d ie a n v e r s c h i e d e n e n chron i -
schen L e b e r k r a n k h e i t e n l i t ten, w u r d e d i e W i r k u n g 
des in t r avenös v e r a b r e i c h b a r e n L e b e r e x t r a k t e s u n -
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t e rsucht . In de r Mehrzah l der Fä l l e k o n n t e n günst i-
ge R e s u l t a t e beobachte t werden , somit scheint seine 
V e r a b r e i c h u n g im Al l tagsprax is m i t en t sp rechende r 
Dos ie rung u n d Gesamtmenge a n g e b r a c h t zu sein. 
(2374) 

Dr. Z. E ö 11 б s : Therapeutical experiences with 
the intravenous use of liver extracts in the treat-
ment of chronic liver disorders. 

T h e e f f ec t of in t ravenous c r u d e l iver e x t r a c t has 
been s tud ied in 46 pat ients w i th d i f f e r en t chronic 
l iver d isorders . In most of t h e pa t i en t s good resul t s 
w e r e ob ta ined , the re fo re in everyday prac t ice they 
seem to b e jus t i f ied . (2374) 

* 

А . Ч и л л а г и P . Г е р г е й : Значение 
пункции живота в диагностике острого панкреа-
тита. 

П о с л е и з л о ж е н и я трудностей д и а г н о с т и к и ост-
р о г о п а н к р е а т и т а , авторы и з л а г а ю т д и а г н о с т и р о в а н -
н ы е и м и п р и п о м о щ и п у н к ц и и ж и в о т а с л у ч а и . Они 
п р и ш л и к т о м у выводу , что этот метод о к а з ы в а е т 
б о л ь ш у ю д и а г н о с т и ч е с к у ю помощь и при точном 
с о б л ю д е н и и п о к а з а н и й не с о п р я ж е н особым р и с к о м . 
(2376) 

A. C s i l l a g , R. G e r g e l y : Die Bedeutung der 
Bauchpunktion in der Diagnostik der akuten Pankrea-
titis. 

N a c h e inem Überb l ick de r d iagnost ischen Schwie-
r igke i t en d e r a k u t e n Pankrea t i t i s beschre iben Ver fas -
se r i h r e mi t t e l s Bauchpunk t ion diagnost iz ier ten Fälle. 
S ie ge langen zu d e r Schlussfolgerung, dass diese Un-
t e r s u c h u n g s m e t h o d e eine erns te diagnost ische Hi l fe 

g e w ä h r t und ist bei s t r enge r I n n e h a l t u n g der Ind ika-
tion mi t ke iner bedeu t enden G e f a h r ve rbunden . (2376) 

Dr. A. C s i l l a g , dr . R. G e r g e l y : The signifi-
cance of abdominal puncture in the diagnostic of acute 
pancreatitis. 

Af te r rev iewing the d i f f i cu l t i e s in t h e diagnosis 
of a cu t e pancrea t i t i s persona l cases d iagnozed by m e a n s 
of a b d o m i n a l p u n c t u r e a r e repor ted . I t is concluded 
tha t this me thod is of cons iderab le h e l p in t h e diagno-
sis of acu te pancrea t i t i s a n d cons ider ing correct indi-
cation of the p rocedure it has no subs t an t i a l risk. 
(2376) 

* 

P . Х у б е р и А. Ш а м у е л : Данные к 
патомеханизму опасных для жизни овариальных 
кровотечений при отсутствии беременности. 

А в т о р ы а н а л и з и р у ю т на о с н о в а н и и 2 н а б л ю -
д а е м ы х и м и с л у ч а е в п а т о м е х а н и з м о в а р и а л ь н ы х 
к р о в о т е ч е н и й п р и отсутствии беременности . (2378) 

Dr. R. H u b е г und Dr. A. S á m u e l : Beitrag zum 
Pathomechanismus der lebensgefährlichen, nicht von 
Gravidität herrührenden Eierstockblutungen. 

Verfasse r ana lys ie ren an d e r H a n d zwei eigener 
Fä l le den P a t h o m e c h a n i s m u s de r n ich t von Gravid i tä t 
h e r r ü h r e n d e n Eiers tockblu tungen. (2378) 

Dr. R. H u b e r, dr. A. S á m u e l : Data to the 
pathomechanism of periculous non-pregnant ovarial 
hemorrhages. 

Based on two personal cases t h e pa thomechan i sm 
of n o n - p r e g n a n t ovar ia l hemor rhages is discussed. 
(2378) 
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